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В ведение. С пособность развивать или не 
развивать полноценный иммунный ответ на 
вирус клещ евого энцеф алита является врож­
денным свойством каждого человека и опреде­
ляется тем набором генов иммунного ответа, 
который он получил от родителей при рожде­
нии и передаст своим детям. На сегодняшний 
день самым применяемым во всех лаборато­
риях мира является метод HLA- типирования. 
О пределенны й H LA- генотип способствует 
вы сокоэф ф ективной элим инации вирусны х 
антигенов, которая обеспечивается антиген- 
распознаю щ ими структурами клеток иммун­
ной системы. На основании вышеуказанного 
метода создана единая классификация генов и 
заболеваний, ассоциированных с их варианта­
ми. При диагностике некоторых заболеваний 
определение этих генов является обязатель­
ным. Разработка новых методов исследования 
генов в мировой практике связана с необходи­
мостью более глубокого понимания механиз­
мов противовирусной защиты организма для 
создания эффективны х мер профилактики и 
лечения. К одним из новых методов исследова­
ния генов, обеспечивающих иммунный ответ, 
относится идентификация генов, кодирующих
2,5-олигоаденилатсинтетазу (OAS- гены). В 
ряду этих анализируемых на сегодня заболева­
ний стоит клещевой энцефалит.

Ц ел ь  и сслед ован и я . Выявление возмож­
ной корреляции O A S-генов с рези стен тн о­
стью  и восприим чивостью  к вирусу клещ е­

вого энцеф алита с различными клинически­
ми проявлениям и и исходами заболевания 
путем  вы б о р а  н аи б о л ее  и н ф о р м ати в н ы х  
молекулярно-генетических маркеров в гене 2,5- 
олигоаденилатсинтетазы, а также разработка 
генетических критериев прогноза заболевания 
клещевым энцефалитом после укуса вирусо­
форным клещом с учетом клинической формы 
, степени тяжести и исхода заболевания.

М етоды  и ссл ед о ван и я . Для определения 
генотипа по однонуклеотидны м  полим ор­
физмам выбранных генов-кандидатов ( генов, 
потенциально участвующ их в формировании 
восприимчивости человека к вирусу КЭ) ис­
пользуются методики на основе полимеразной 
цепной реакции ( ПЦР): ПЦР и последующая 
рестрикция, аллельспцифическая ПЦР, автома­
тическое секвенирование.

Р е зу л ь т а т ы  и сс л ед о в ан и я . В результате 
эксперимента на животных было доказано су­
ществование генов экспрессия которых инду­
цируется интерф еронам и и которые играю т 
важную  роль в ф орм ировании предрасполо­
ж енности к вирусным . в том числе и флави- 
вирусным заболеваниям . Гены, кодирующие
2,5-олигоаденилатсинтетазу ( OAS-гены: OAS- 
1,2,3) выявлены у человека, что позволяет в 
дальнейш ем разрабатывать генетические кри­
терии прогноза заболевания КЭ.

Заклю ч ен и е. Таким образом, доказано су­
щ ествование генов, обеспечиваю щ их рези­
стентность и восприим чивость организм а к 
вирусу КЭ, а также возможность прогнозиро­
вания течения и исходов заболевания КЭ.


