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ВПГ-1С. На 4 пассаже вносили CТ штамм МТ-2А. Через 72 часа инкубации покровные стеклышки 
окрашивали по Романовскому-Гимзе и параллельно обрабатывали специфическими антителами для 
выявления МФА-антигенов CТ и ВПГ 1 типа. Для проведения ЭМ ультратонкие срезы готовили на 
ультратоме и исследовали на микроскопе JEM-1011.

В полученной модельной системе наблюдалась репродукция двух возбудителей: ВПГ 1 типа 
и CТ. При этом доминировал цитопатический эффект, характерный для герпетической инфекции: 
наличие гигантских клеток, формирование ацидофильных внутриядерных включений, образование 
синцития. При ультраструктурном анализе клеток кроме нарушения в репродукции CТ (образование 
абберантных РТ, снижение инфекционного титра ЭТ) отмечены изменения в интенсивности цито-
патического действия ВПГ 1 типа. Репродуцировались дефектные частички (с нарушенной липопо-
протеидной мембраной, безоболочечные, с «голыми» пустыми капсидами). Это указывает на то, что 
в условиях, хотя и продуктивной герпесвирусной инфекции in vitro, образуется генерация вирусных 
частиц с измененной морфологией и измененными инфекционными свойствами.
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Для раннего выявления и профилактики ишемической болезни сердца (ИБС) предпринима-
ются попытки использования интегративных факторов риска, таких как уровень hsС-реактивного 
белка, отношение концентраций общего холестерина и холестерина липопротеинов высокой плот-
ности. В то же время большой вклад в риск развития острого инфаркта миокарда (ОИМ) вносит 
генетическая предрасположенность. Ранее нами было изучено влияние инсерции/делеции 4G/5G в 
гене ингибитора активатора плазминогена (PAI-1) на частоту возникновения ОИМ и показано, что 
генотип 4G/5G повышает риск этого заболевания в 2,5 раза.

Проведена оценка ассоциации гомозиготных и гетерозиготных носителей полиморфных вари-
антов 4G/5G гена PAI-1 с традиционными факторами риска развития ОИМ. Отмечено, что в группе 
носителей аллеля риска 4G существенно чаще встречался ОИМ в анамнезе. В этой группе было 
больше курящих, однако статистически достоверно меньше людей, страдающих артериальной ги-
пертензией (p = 0,005) и сахарным диабетом (p = 0,03), по сравнению с группой носителей аллеля 
5G. Выявлено, что у пациентов с ИБС наличие аллеля 4G ассоциировано с высоким содержанием 
hsC-реактивного белка и фибриногена в плазме крови, что может способствовать тромбообразова-
нию и, как следствие, развитию ОИМ.

Полученные результаты позволяют заключить, что наличие 4G-аллеля гена PAI-1 ведет к значи-
тельному увеличению риска развития ОИМ. Таким образом, генотипирование полиморфизма 4G/5G гена 
PAI-1 может быть использовано в качестве одного из маркеров комплексного теста для выявления групп 
риска развития ОИМ как среди пациентов с сердечно-сосудистой патологией, так и в популяции в целом.
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Авария на ЧАЭС и дефицит ряда микроэлементов в почве и воде на территории РБ привели 
к увеличению больных гипотиреозом. Заместительная терапия гипотиреоза не обеспечивает необ-
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ходимый баланс гормонов щитовидной железы. Целью исследования явилась оценка возможности 
использования L-тироксина (LТ4) в комплексе с аминокислотами (Se-метионин, метионин, серин) 
для коррекции экспериментального гипотиреоза (ЭГ) у крыс в условиях холодового стресса (ХС).

Материалы и методы. Работа выполнена на крысах-самцах в трех сериях эксперимента. 
1-я серия: 1-я группа — крысы с ЭГ, которые ежедневно получали LТ4 в дозе 1,5 мкг/кг; 2-я груп-
па — крысы с ЭГ, получавшие ежедневно LТ4 (1,5 мкг/кг) и подвергнутые на 14-е сутки ХС; 3-, 4- и 
5-я группы — контроль ЭГ, контроль стресса и чистый контроль соответственно. Аналогичные кон-
трольные группы крыс формировались в 3-х сериях эксперимента. 2-я серия: 1-я группа — крысы 
с ЭГ, которые ежедневно получали LТ4 (1,5 мкг/кг) и комплекс аминокислот (селенометионин — 
30 мкг/кг, метионин — 25 мкг/кг, серин — 16 мкг/кг); 2-я группа — крысы с ЭГ, получавшие LТ4 
(1,5 мкг/кг) с комплексом аминокислот такого же состава, подвергнутые на 14-е сут. ХС; 3-я серия: 
1-я группа — крысы с ЭГ, которые ежедневно получали LТ4 (1,0 мкг/кг) и комплекс аминокислот в 
вышеуказанных дозах; 2-я группа — крысы с ЭГ, получавшие LТ4 (1,0 мкг/кг) с комплексом амино-
кислот и подвергнутые на 14-е сутки ХС. В исследовании оценивали уровни тироксина (Т4), трий-
одтиронина (Т3) и кортизола в сыворотке крови крыс.

Результаты. Применение для коррекции гипотиреоза у крыс LТ4 в дозе 1,5 мкг/кг не приводи-
ло к нормализации гормонального статуса. ХС при данной схеме коррекции не вызывал повышение 
уровня кортизола в сыворотке крови. Уровни Т4 и Т3 достигали значений контрольных животных 
при использовании комплекса аминокислот и LТ4 как в дозе 1,5 мкг/кг, так и в дозе 1,0 мкг/кг. ХС 
у животных, которым коррекцию ЭГ проводили с использованием LТ4 и комплекса аминокислот, 
характеризовался повышением уровней кортизола, Т3 и Т4 в сыворотке крови.

АНТИОКСИДАНТНОЕ И КОРРИГИРУЮЩЕЕ ГИПОТИРЕОИДНЫЙ СТАТУС 
ДЕЙСТВИЕ КОМБИНАЦИИ L-ТИРОКСИНА С СЕЛЕНОСОДЕРЖАЩИМИ 

ОРГАНИЧЕСКИМИ СОЕДИНЕНИЯМИ
Романовский И.В., канд. мед. наук, профессор, Ринейская О.Н., канд. мед. наук, доцент, 

Глинник С.В., канд. мед. наук, Шиманская Д.А.
Белорусский государственный медицинский университет

Цель исследования — сравнительная оценка эффективности схем коррекции эксперименталь-
ного гипотиреоза (ЭГ) с помощью L-тироксина (LТ4) и селеносодержащего органического препарата 
диацетофенонилселенида (ДАФС-25), действующего начала лекарственного средства «Селенобел» 
и LТ4 и комплекса аминокислот (АМК) (селенометионин, метионин, серин) в составе препарата 
«Селплекс» по гормональному статусу и состоянию антиокидантной системы (АОС).

Материалы и методы. Коррекцию пропилтиоурацилового ЭГ проводили эндогастральным 
введением в течение 14 суток следующих препаратов: 1-я группа — LТ4 в дозе 1,5 мкг/кг; 2-я груп-
па — LТ4 в дозе 1,5 мкг/кг + ДАФС-25 (50 мкг/кг); 3-я группа — LТ4 в дозе 1,5 мкг/кг + комплекс 
АМК (селенометионин — 30 мкг/кг, метионин — 25 мкг/кг, серин — 16 мкг/кг).

Результаты. Применение для коррекции ЭГ LТ4 в дозе 1,5 мкг/кг не приводило к нормализа-
ции гормонального статуса и сопровождалось снижением активности супероксиддисмутазы (СОД) 
и глутатионредуктазы (ГР) в мозге, глутатионпероксидазы (ГП) в печени и мозге крыс. В то же вре-
мя уровни гормонов щитовидной железы достигали значений контрольных животных при исполь-
зовании в схемах коррекции как ДАФС-25, так и комплекса АМК. Органический селеносодержащий 
препарат ДАФС-25 оказывал существенное влияние на состояние АОС организма животных при 
применении его совместно с LТ4. Так, наблюдалось повышение уровня восстановленного глута-
тиона и увеличение активности каталазы и ГР в крови крыс. Применение комплекса АМК вместе с 
LТ4 приводило к повышению активности ГР, ГП и каталазы в мозге экспериментальных животных. 
Однако обращает на себя внимание и требует дальнейшего изучения факт значительного снижения 
активности ГП в печени крыс при использовании LТ4 в комплексе как с ДАФС-25, так и с АМК 
(селенометионин, метионин, серин). Таким образом, использование для коррекции ЭГ LТ4 (1,5 мкг/
кг) в комплексе как с ДАФС-25 (50 мкг/кг), так и АМК (селенометионин — 30 мкг/кг, метионин — 
25 мкг/кг, серин — 16 мкг/кг) целесообразно и эффективно.


