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Материалами для исследования послу-
жили 270 экспертиз живых лиц, прошедших 
судебно-медицинскую экспертизу в 2018–
2019 гг. после перенесенной острой кишеч-
ной инфекции, и целью работы стало опре-
деление критериев причинно-следственной 
связи между биологическим повреждением 
в ходе воздействия инфекционного агента 
и исходом в виде аутоиммунного заболева-
ния кишечника.

Экспертизы были проведены на базах 
трех бюро судебно-медицинских экспертиз: 
ФКГУ «111 Главный государственный центр 
судебно-медицинских и криминалистиче-
ских экспертиз» Минобороны России, ГБУЗ 
Московской области «Бюро судебно-меди-
цинской экспертизы», ГБУЗ Севастополя 
«Севастопольское городское Бюро судебно-
медицинской экспертизы».

Анализ литературных источников о роли 
возбудителей острых кишечных инфекций 
(ОКИ) в патогенезе аутоиммунных заболе-
ваний показал, что существует убедитель-
ная связь между инфекционными агентами 
и аутоиммунными заболеваниями. На рис. 1  
на с. 95 представлена схема индицирования  
аутоиммунных заболеваний с участием 
этиологического агента острых кишечных  
инфекций [1, 2].

Явление, когда антигенная детерми-
нанта, являющаяся частью макромолеку-
лы антигена, совпадает с эпитопами ауто-
антигенов, известно сравнительно давно [3]. 
Клиническая практика имеет множество 
примеров антигенной мимикрии, наиболее 
доказанной из которых является развитие 
целиакии вследствие мимикрии ганглио-
зидподобных эпитопов эпителиоцитов и 
ганглиозидподобных антигенных детерми-
нант липополисахаридного слоя опреде-
ленных штаммов ротавирусной и энтеро-
вирусной инфекций, а также заболеваний, 
вызванных Campylobacter jejuni и Giardia 
lamblia [4]. Наикрупнейший иммунологи-
ческий орган в теле человека – желудочно-
кишечный тракт (ЖКТ), содержащий бо-
лее половины популяции лимфоцитов [5]. 
Кроме того, основой иммунной системы 
человека является нормальная флора ки-
шечника. Кишечные инфекции приводят к 
колоссальному сдвигу автохтонной микро-
флоры и к снижению её барьерной функ-
ции, что открывает пути для развития раз-
личных заболеваний ЖКТ, в том числе и 
аутоиммунных заболеваний [6].

Изучение экспертиз показало, что абсо-
лютно во всех случаях они были проведены 
без присутствия пострадавших, а медицин-
ские документы, направленные на экспер-
тизу, ограничивались лишь временными 
рамками присутствия пострадавших в ста-
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Рис. 2. Критерии прямой причинно-следственной связи между биологическим повреждением 
и исходом в виде неспецифического язвенного колита.

Рис. 1. Индукция аутоиммунных заболеваний с участием острых кишечных инфекций.

ционаре. Соответственно, оценка степени 
тяжести вреда проводилась по количеству 
дней нетрудоспособности. Подобный под-
ход не дает возможности оценить истинный 
исход перенесенной кишечной инфекции, 
который чаще всего бывает отдаленным, в 
особенности в отношении аутоиммунных  
заболеваний.

На рис. 2 представлены критерии для 
установления прямой причинно-следствен-
ной связи между биологическим поврежде-
нием и исходом в виде неспецифического 
язвенного колита (НЯК) – аутоиммунного  
заболевания кишечника.

Кроме того, важным и завершаю-
щим этапом выступает характеристика 

объективности, включающая в себя чет-
ко прослеживающуюся цепочку развива-
ющегося инфекционного процесса, вы-
званного этио логическим объектом ОКИ, 
перетекающего в развивающийся НЯК. Каж-
дый этап должен быть непрерывно связанным  
с предыдущим.

Таким образом, этиологические агенты 
кишечных инфекций являются серьезным 
биологическим повреждающим фактором, в 
связи с чем к оценке степени тяжести вреда, 
причиненного здоровью человека, необходи-
мо подходить с пониманием возможных от-
даленных исходов, последовательно устанав-
ливая причинно-следственную связь между 
биологическим повреждением и исходом.
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