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Предложен новый персонифицированный подход для прогнозирования профессиональной при-
годности работников железнодорожного транспорта (РЖД) в условиях воздействия трудовых 
нагрузок, основанный на исследовании влияния слюнной жидкости испытуемых до и после ра-
бочей смены на интенсивность свечения биферментной реакции светящихся бактерий: НАД-
Н:ФМН-оксидоредуктаза+люцифераза. В основе этого интегрального ферментативного теста, 
сигнализирующего о величине воздействия трудовых нагрузок на организм, лежит изменение 
под их влиянием таких компонентов слюны, как лактат, ионы и катионы, а также хлориды ни-
тратов и сульфаты. Это позволило выявить на примере диспетчеров РЖД группу риска и груп-
пу адаптированных к нагрузкам работников, что важно для уменьшения аварийности на РЖД. 
Определены условия, снижающие сверхнормативную рабочую нагрузку и необходимые для раз-
работки эффективных мер в целях профилактики аварийных ситуаций и сохранения трудоспо-
собности работников.
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Стресс, связанный с профессиональной дея-
тельностью, является неотъемлемой частью жиз-
ни, и его влияние на здоровье и благополучие ста-
новится все более очевидным. Определение уров-
ня стресса у людей – непростая задача, поскольку 
каждый человек реагирует на стрессовые факторы 
по-разному. Показано, что факторы окружаю-
щей среды и некоторые виды условий труда, та-
кие как, например, посменная и ночная работа, 
не только могут способствовать развитию пато-
логических состояний [1, 2], но и являются при-
чиной повышения уровня аварийности, напри-
мер, при управлении транспортным средством. 
Оценка состояния организма путем самоанкети-
рования [3, 4] часто содержит субъективную ин-
формацию. Для объективной оценки состояния 
организма проводится анализ маркеров стресса в 
биологических жидкостях (кровь, сыворотка или 

моча) [5]. Однако классические методы оценки 
действия стрессовых факторов на организм чело-
века имеют некоторые ограничения, к которым 
можно отнести инвазивность, трудоемкость, дли-
тельность анализа и высокую его стоимость, что 
усложняет их использование для контроля на по-
стоянной основе и в режиме реального трудового 
процесса. Имеются данные о связи между уровнем 
стресса и содержанием определенных биомаркеров 
в слюне [6], таких как концентрация кортизола и 
активность α-амилазы [7, 8], а также изменение 
ионного или биохимического состава слюны [9, 
10]. Так, повышенная активность α-амилазы при 
физических нагрузках и умственных напряжениях 
коррелирует с повышением содержания атехола-
минов (норадреналина или адреналина) [11]. Связь 
функционального и физиологического состоя-
ния организма человека при стрессе выражается 
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физической усталостью, информативным биомар-
кером чего может служить показатель содержания 
лактата в слюне [12]. Таким образом, существует 
возможность прогнозирования стрессового состо-
яния организма по многим параметрам, при этом 
результаты, полученные разными методами, часто 
противоречат друг другу. Так, при выборе кортизо-
ла в качестве биомаркера для оценки стрессового 
воздействия на организм человека во время рабо-
чей смены в одних исследованиях отмечается, что 
испытываемый стресс положительно влияет на ве-
личину кортизола в образцах слюны [13], в других 
работах отмечается, что уровень кортизола никак 
не зависит от уровня стресса [14, 15]. Таким обра-
зом, для объективной оценки состояния организ-
ма при стрессовых нагрузках необходимо свести 
к минимуму количество измеряемых параметров 
и предложить сигнальный интегральный метод, 
учитывающий хотя бы основные маркеры стресса. 
Другой важной задачей является необходимость 
сделать этот анализ экспрессным и неинвазивным. 
Решение указанных задач возможно при исполь-
зовании биолюминесцентного ферментативного 
биотеста, который был разработан и успешно при-
меняется в экологическом мониторинге [16, 17]. 

В этом биотесте влияние анализируемой пробы 
оценивается по уменьшению интенсивности свече-
ния биферментной системы светящихся бактерий: 
НАД(Ф)Н: ФМН‑оксидоредуктаза + люцифераза 
(Р + Л). Биотест отличается экспрессностью (вре-
мя анализа 1–5 мин) и позволяет оценивать ток-
сичность анализируемых проб сложного состава 
(природные и сточные воды, почва), содержащих 
смеси нескольких токсикантов, по ограниченному 
числу измеряемых параметров. В качестве анали-
зируемой пробы при оценке стрессовых перегру-
зок можно рассматривать слюнную жидкость, так 
как ранее нами было показано, что при психоэмо-
циональных или физических перегрузках у спор-
тсменов изменяется кислотно-щелочной баланс 
слюны, активность каталазы, содержание лактата 
и других компонентов слюны [18, 19]. Применение 
такого биотеста для контроля трудовой нагрузки 
требует специального исследования, так как сила 
воздействия трудовой нагрузки на организм работ-
ника много меньше и, скорее всего, не может быть 
классифицирована как стрессовая. Изучения ме-
ханизмов влияния слюны при трудовых перегруз-
ках на интенсивность биолюминесценции ранее не 
проводилось. 

Целью настоящего исследования было выяв-
ление закономерностей влияния слюны на ин-
тенсивность биолюминесценции в зависимости 
от изменения биохимических показателей слюны 
под влиянием трудовых перегрузок, необходимое 
для выявления группы риска и прогнозирования 
профессиональной пригодности работников же-
лезнодорожного транспорта. 

МЕТОДИКА

В качестве анализируемых образцов была ис-
пользована смешанная слюна специалистов опе-
ративно-диспетчерского состава Красноярской 
железной дороги— филиала ОАО “РЖД” (n = 20). 
Предварительно данные об участниках испытаний 
были обезличены. Сбор биоматериала (смешанная 
слюна) производили натощак или через час после 
приема еды самостоятельно работники диспетчер-
ского состава, участвующие в эксперименте, путем 
свободного сплевывания в пластиковую стериль-
ную микроцентрифужную пробирку посредством 
пассивного слюноотделения без дополнительной 
стимуляции, на рабочем месте, до и после рабочей 
смены, на протяжении 5 нед. Хранение анализиру-
емой жидкости осуществляли в холодильной каме-
ре при температуре 6—8 °С, не более 24 ч. Образцы 
слюны перед исследованием центрифугировали в 
течение 15 мин при частоте 5000 об./мин на цен-
трифуге Eppendorf Centrifuge 5810r (Eppendorf, Гер-
мания) и для анализа использовали надосадочную 
жидкость.

Для выявления факторов, влияющих на анализ, 
было проведено анкетирование по самооценке со-
стояния организма, включающее информацию о 
вредных привычках, режиме питания, стаже рабо-
ты, самооценке стрессового состояния. Результаты 
медицинских осмотров, содержащие общеклини-
ческие анализы крови и мочи и другие терапевти-
ческие показатели здоровья, были предоставлены 
ЧУЗ “Клиническая больница “"РЖД-медицина"” 
(г. Москва). На основании анкет и результатов ме-
дицинских осмотров работники были поделены на 
2 группы. Первую группу участников составляли 
женщины и мужчины преимущественно без вред-
ных привычек, имеющие стаж работы более 10 лет 
и показатели медицинского осмотра, соответству-
ющие нормам здорового человека (n = 9). Участни-
ками второй группы были женщины и мужчины, 
имеющие разный стаж работы, отклонения в пока-
зателях медицинского осмотра и вредные привыч-
ки (n = 11). 

В работе использовали следующие реактивы: 
ФМН (Serva, Германия), НАДН (Gerbu, Германия), 
тетрадеканаль (Merck, Германия) и лиофилизиро-
ванные препараты ферментов (набор реактивов 
КРАБ производства лаборатории нанобиотех
нологии и биолюминесценции Института биофи-
зики СО РАН, г. Красноярск). Один флакон пре-
парата содержал 0.5 мг люциферазы (КФ 1.14.14.3) 
из рекомбинантного штамма E. coli и НАД(Ф)Н:Ф-
МН‑оксидоредуктазы (КФ 1.5.1.29) из Vibrio fischeri 
(активность 3 нкат). Для приготовления растворов 
ферментов использовали 0.05 М калий-фосфатный 
буфер, pH 7.0.

Оценку ингибирующего действия слюнной 
жидкости на активность биферментной системы 
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—  НАД(Ф)Н:ФМН-оксидоредуктаза + люцифе-
раза (Р + Л), проводили в присутствии образцов 
слюны по величине максимальной интенсивно-
сти свечения согласно методике, описанной ра-
нее [16—19]. Биолюминесцентное тестирование 
проводили на планшетном люминометре TriStar 
LB 941 (Berthold Technologies, Германия). В ячейку 
планшета последовательно вносили реакционную 
смесь с добавлением 40 мкл буфера (контрольное 
измерение) или 40 мкл слюны (эксперименталь-
ное измерение) и регистрировали величину мак-
симальной интенсивности свечения биолюминес-
центной реакции. Показателем влияния слюнной 
жидкости на активность биферментной Р + Л си-
стемы была остаточная интенсивность свечения, 
которую рассчитывали как отношение максималь-
ной интенсивности свечения в присутствии слюны 
к контрольному (в %). Каждая экспериментальная 
точка — результат не менее трех последовательных 
измерений. 

Концентрацию лактата, мочевины, активность 
каталазы, уровень триеновых конъюгатов опреде-
ляли спектрофотометрически. Концентрацию лак-
тата в образцах слюны определяли в кювете объе-
мом 1 мл при смешивании 250 мкл слюны, 740 мкл 
дистиллированной воды и 10 мкл 0.4 М раствора 
хлорида железа (III) (Solins, Россия) [20]. При этом 
происходило окрашивание раствора в бледно-жел-
тый цвет (реакция Ван ден Берга). Оптическую 
плотность раствора регистрировали на спектрофо-
тометре UV-1800 (Shimadzu, Япония). Содержание 
лактата в пробе рассчитывали с помощью калибро-
вочной кривой, построенной по разведениям 0.01 
М водного раствора лактата лития.

Активность каталазы определяли путем сме-
шивания слюнной жидкости с 0.03% раствором 
перекиси водорода и 4% молибдата аммония и 
измерения при длине волны 410 нм [21]. Уровень 
триеновых конъюгатов определяли по степени све-
топоглощения в гептан-изопропанольных экстрак-
тах [22].

Определение неорганических катионов и ани-
онов в слюне производилось методом капилляр-
ного электрофореза. Для определения катионов 
(ионы аммония, калия, натрия, магния, кальция) 
использовали ведущий электролит – 20 мМ бен-
зимидазол, 5 мМ винная кислота, 2 мМ 18-краун-6 
(“Флука”, Швейцария), для определения анио-
нов (хлориды, нитриты, нитраты, фосфаты) ис-
пользовали ведущий электролит – 10 мМ CrO3, 30 
мМ диэтаноламин (ДЭА, “Флука”, Швейцария), 2 
мМ цетилтриметиламмония гидроксид (ЦТА-ОН, 
“Флука”, Швейцария) [23]. 

Статистическую обработку данных с подсче-
том среднего арифметического значения и стан-
дартного отклонения, а также многофакторный, 
корреляционный анализ проводили по критерию 

Спирмена в программе Statistica 10 (StatSoft Inc., 
США). Уровень статистической значимости счи-
тали достоверными при p ≤ 0.05. 

РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЯ 
И ИХ ОБСУЖДЕНИЕ 

Изначально были выбраны 2 группы участни-
ков, слюна которых изучалась всеми вышепере-
численными методами. По результатам биолюми-
несцентного тестирования участники, входящие в 
первую группу относительно здоровых сотрудни-
ков, отличались устойчивой реакцией на нагрузку. 
Это выражалось в том, что величина остаточного 
свечения для каждого испытуемого либо всегда 
увеличивалась после рабочей смены, либо всегда 
уменьшалась. Поэтому участники первой группы 
разделились на 2 подгруппы. Для обследуемых пер-
вой подгруппы характерно устойчивое повышение 
уровня остаточного свечения после рабочего дня 
(рис. 1, А). Для обследуемых второй подгруппы 
относительно здоровых сотрудников характерно 
устойчивое понижение величины остаточного све-
чения после рабочего дня (рис. 1, Б). Измерение 
концентрации лактата в слюне участников первой 
группы показало отсутствие физических перегру-
зок или усталости (рис. 1, А и Б). Такие результаты 
хорошо согласуются с результатами анкетирования 
данных работников, где они утверждают, что не ис-
пытывают перегрузок на рабочем месте. 

Различия для первой и второй подгрупп, воз-
можно, объясняются особенностями окислитель-
но-восстановительного метаболизма организма 
испытуемых. Схожие результаты были получены 
при исследовании влияния образцов слюны спор-
тсменов на активность биферментной системы Р + 
Л. Слюнная жидкость спортсменов классических 
(анаэробных) видов спорта (конькобежный, лег-
кая атлетика), вызывала повышение остаточной 
интенсивности свечения Р + Л системы, в отличие 
от исследованных образцов слюны спортсменов, 
занимающихся восточными единоборствами (аэ-
робная нагрузка, кунг-фу, айкидо) [24]. Важным 
было получение стабильного ответа показателя на 
стрессовую нагрузку.

При исследовании влияния слюны испытуемых 
второй группы на активность Р + Л системы было 
выявлено как повышение, так и понижение вели-
чины остаточного свечения биферментной биолю-
минесцентной Р + Л системы после трудового дня 
(рис. 1, В). При этом содержание лактата в слюне 
уменьшалось после рабочей смены во всех изучен-
ных случаях, что свидетельствовало о наличии фи-
зической нагрузки на организм. Такая неустойчи-
вая реакция биолюминесцентной Р + Л системы на 
добавление слюны испытуемых второй группы мо-
жет быть следствием большого числа факторов, к 
которым можно отнести и небольшой опыт работы 
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Рис. 1. Изменение усредненного показателя остаточного свечения для слюны и концентрации лактата в слюне до 
и после рабочей смены в течение 5 нед. у сотрудников, относящихся к 1-й подгруппе (А), 2-й подгруппе (Б) и 3-й 
группе (В) обследуемых. 
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в профессии, курение, частое употребление кофе, 
привычка не завтракать перед сменой и др. Все 
эти факторы позволяют отнести испытуемых этой 
группы к группе риска, так как организм участни-
ков эксперимента не был адаптирован по разным 
причинам к трудовым нагрузкам. Положительная 
корреляция между характеристиками этой группы 
работников и неустойчивой реакций на рабочую 
нагрузку показывает возможности биолюминес-
центного теста для выявления профессиональной 
неуспешности работника.

Таким образом, по результатам биолюминес-
центного анализа образцов слюны работников же-
лезнодорожного транспорта на активность Р + Л 
системы была показана возможность первичной 
экспрессной оценки стрессового состояния орга-
низма сотрудника, вызванного выполнением тру-
довых функций. Продемонстрирована также допу-
стимость выявления группы риска по изменению 
интегрального биолюминесцентного показателя 
слюнной жидкости, а также мониторинга состоя-
ния организма в течение рабочей смены. 

Определены условия, снижающие влияние ра-
бочей нагрузки на работников и необходимые для 
создания эффективных мер профилактики пере-
грузок и сохранения трудоспособности работни-
ков. Биолюминесцентный показатель для слюны 
после рабочей смены был постоянно повышен 
или понижен вследствие особенностей окисли-
тельно-восстановительного метаболизма организ-
ма для стрессоустойчивых работников, которые 
способны справляться с перегрузками. Величина 
биолюминесцентного показателя взаимосвязана 
с пониженной концентрацией лактата, минераль-
ным обменом и продуктами перекисного окис-
ления липидов. При этом концентрация лактата 
после трудовой нагрузки у женщин в отличие от 
мужчин всегда понижена, что характеризовало их 
способность адаптироваться к трудовой нагрузке в 
течение дня.

Постоянно изменяющийся биолюминесцент-
ный показатель слюны был характерен для работ-
ников группы риска, имеющих хронические забо-
левания и вредные привычки. Изменение биолю-
минесцентного показателя было взаимосвязано с 
повышением концентрации лактата, сдвигом рН, 
накоплением продуктов перекисного окисления 
липидов, нарушением баланса “свободные ради-
калы — АОЗ” и минерального обмена.

Статистический анализ результатов исследова-
ния показал, что прогностическими критериями 
и биомаркерами состояния организма участни-
ков под влиянием трудовых нагрузок может быть 
изменение биолюминесцентного показателя для 
слюны, коррелирующего с разницей в концентра-
ции лактата в слюне (r = –0.6) р = 0.05 (разница 
концентрации лактата повышена для пониженного 

биолюминесцентного показателя, и наоборот) и  
с отклонением в весе (r = –0.6) р = 0.05 (биолюми-
несцентный показатель понижен для участников с 
повышенным индексом массы тела вследствие вы-
сокой концентрации холестерина и глюкозы) [25]. 
При этом компонентный состав слюны участни-
ков при трудовой нагрузке может содержать пони-
женную концентрацию мочевины (r = 0.9) за счет 
денатурации белков снижение интенсивности пе-
рекисного окисления липидов за счет повышения 
активности каталазы (r = –0,8), вследствие чего 
понижается концентрация триеновых конъюга-
тов (продуктов перекисного окисления липидов)  
(r = –0.8), а также концентрация хлоридов  
(r = –0.8) из-за нарушения кислотно-щелочного 
баланса организма, вызванного наличием вредных 
привычек, в частности курения.

К участникам, предрасположенным к трудовым 
перегрузкам, можно отнести людей, у которых ча-
стое употребление кофейных напитков связано с 
обратной зависимостью со стажем работы (r = –0.5), 
степенью утомления (r = 0.5) и волнения (r = –0.5), 
вследствие чего понижается концентрация натрия 
в слюне (r = –0.9), что может спровоцировать 
нервные заболевания. Причиной снижения адап-
таций к трудовым нагрузкам может быть курение, 
вызывающее понижение концентрации нитратов  
(r = –0.8) и повышение концентрации лактата  
(r = 0.6) в слюне. 

Пониженная концентрация общего белка  
(r = –0.8), потеря ионов калия (r = –0.9), откло-
нения в весе (r = –0.8), связанные с отсутствием 
завтраков, также являются факторами, увеличива-
ющими влияние на организм трудовых нагрузок.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Таким образом, контроль состояния организ-
ма участников может быть осуществлен биолюми-
несцентным ферментативным биотестом. Были 
выявлены факторы, усиливающие и снижающие 
влияние трудовых нагрузок на организм, на осно-
ве которых возможно создание условий для эффек-
тивной работы (временные интервалы для отдыха 
во время смены, обеспечение завтраком, освещен-
ность рабочего места, температура и кондициони-
рование, психологическая совместимость и т. п.). 
Полученные результаты могут быть основой для 
разработки персонифицированного биосенсора 
для оценки функционального состояния организ-
ма у работников, находящихся в напряженных ус-
ловиях труда. 

Предлагаемый подход позволяет также разра-
ботать “паспорт здоровья” для каждого работника 
с учетом полного набора характеристик, когда от-
клонение от “нормальных” показателей позволя-
ет прогнозировать его профессиональную успеш-
ность в условиях воздействия трудовой нагрузки. 
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Автоматизация анализа может быть сделана в рам-
ках портативной биолюминесцентной лаборатории 
или путем создания индивидуального биосенсора. 
Применение биолюминесцентного тестирования с 
целью динамического контроля функционального 
состояния работников ОАО “РЖД”будет способ-
ствовать повышению качества и эффективности 
работы на железнодорожном транспорте, сниже-
нию профессиональной заболеваемости и раци-
ональному использованию трудовых ресурсов. 
Предложенный системный подход, разработан-
ный на примере РЖД, может быть использован для 
контроля трудоспособности и профессионального 
долголетия в других организациях, где работники 
подвержены повышенным стрессовым нагрузкам. 

Финансирование работы. Исследование выпол-
нено за счет РНФ (грант № 23-25-10039), https://
rscf.ru/project/23-25-10039/ совместно с Краснояр-
ским краевым фондом науки (Красноярский край).

Соблюдение этических стандартов. Все исследо-
вания проводились в соответствии с принципами 
биомедицинской этики, изложенными в Хельсинк-
ской декларации 1964 г. и последующих поправках 
к ней. Они также были одобрены локальным этиче-
ским комитетом Сибирского федерального универ-
ситета (Красноярск), протокол № 5 от 11.11.2019 г. 

Каждый участник исследования дал доброволь-
ное письменное информированное согласие после 
получения разъяснений о потенциальных рисках и 
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A new personalized approach is proposed to predict the professional suitability of railway transport 
workers under the influence of stressful factors, based on the study of the effect of salivary fluid of 
subjects before and after a work shift on the intensity of the glow of the bioenzyme reaction of luminous 
bacteria: NADH:FMN-oxidoreductase+luciferase. The integral method, which signals the magnitude 
of the stress effect, is based on changes in saliva components such as lactate, ions and cations, as well 
as nitrate and sulfate chlorides under the influence of stress. This made it possible to identify, using the 
example of Russian Railways dispatchers, a risk group and a group of stress-resistant workers, which is 
important to reduce accidents at Russian Railways. The conditions that reduce the stressful workload 
necessary for the development of effective measures for the prevention of stressful situations and the 
preservation of workers’ ability to work have been identified.

Keywords: personalized approach, work capacity, work load, stress, railway transport, risk group, 
health-saving biotechnologies, signaling systems, saliva, bioluminescence, stress factors, accident rate.


