
разработка конкретных руководящих принципов наноэтики, этических норм в качестве ориентиров научного 
и технологического развития и социальных преобразований, диктует необходимость дополнительно включения 
их в образовательные программы. 

Дальнейшее совершенствование законодательства страны в области биоэтики и применения новейших на-
нотехнологий в биологии и медицине, повышение гарантий соблюдения этических норм и правил при прове-
дении биомедицинских исследований, внедрение преподавания биоэтики и наноэтики как обязательного курса 
в учебных заведениях, обеспечение открытости деятельности научных и медицинских учреждений, защита 
прав и достоинств человека в связи с применением современных достижений науки и техники в биологии и 
медицине, что особенно актуально сегодня, послужат делу защиты людей от негативных последствий современ-
ных технологий. 

Таким образом, компетентность и последовательность осуществления рекомендаций, касающихся этики 
применения нанотехнологий в биомедицине позволит усилить защиту экологии человека и охрану здоровья 
населения. 

VismontF. /., GlebovA. N. 
ETHICAL COMPETENCE AND NANOTECHNOLOGIES IMPLEMENTATION IN BIOMEDICINE 

Bioethical competence is essential condition of observance of bioethical principles in the sphere of development 
and nanotechnology application in biomedicine. 
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РИСКИ ПРИМЕНЕНИЯ ИСКУССТВЕННЫХ НАНОСТРУКТУР: 
УРОВНИ ДОКАЗАТЕЛЬНОСТИ НЕГАТИВНЫХ ЭФФЕКТОВ 

Использование искусственно создаваемых наноструктур обещает быть очень эффективным в различных 
областях науки, медицины и производства. Однако существует недостаточно данных о последствиях накопле-
ния наночастиц (НЧ) в организме либо в окружающей среде. Ввиду своих размеров, НЧ способны проникать 
сквозь обычные препятствия, и, вероятно, взаимодействовать с другими молекулами, клеткам и тканями, кроме 
прямых адресатов. С точки зрения экологической безопасности также существует возможность того, что НЧ 
будут взаимодействовать друг с другом во внешней среде, оказывая вредное воздействие, особенно если техно-
логия найдет широкое применение. Кроме того, накопление НЧ в растительных и животных организмах может 
способствовать увеличению их поступления в организм человека по пищевым цепям. Таким образом, учитывая 
неопределенность их «поведения», следует допустить существование рисков на всех этапах «жизни» искус-
ственных наноструктур/материалов: при их производстве, хранении, применении и утилизации. 

С биологической точки зрения основными рисками от производства и применения наноматериалов являют-
ся: их возможная цитотоксическая активность, эмбриотоксичность, тератогенность, мутагенность и нарушение 
репродуктивной функции, а также неопределенность отдаленных рисков, связанных с аккумулированием НЧ 
в организме. Возможно, что из-за малого размера НЧ могут не распознаваться защитными системами организма, 
они не подвергаются биотрансформации и не выводятся из организма. 

Из перечисленных нежелательных эффектов особое внимание уделяется цитотоксичности нановеществ: так, 
результаты поиска в системе ISI Web of Science search показывают экспоненциальный рост числа публикаций, по-
священных этой проблеме в течение последних 15 лет. В настоящее время в базах данных сервера PubMed фигури-
рует 5826 статей, касающихся цитотоксичности НЧ. При этом большинство опубликованных результатов получены 
на культурах клеток in vitro (что соответствует уровню доказательности IV и ниже - доказательства, полученные из 
отчетов экспертных комиссий, на основе мнений или клинического опыта авторитетных специалистов), и менее 
10% в хорошо спланированных контролируемых исследованиях без рандомизации на животных, т.е. in vivo (что со-
ответствует уровню доказательности Па и ниже). Существование такого большого числа доказательств цитотоксич-
ности НЧ на доклиническом этапе их изучения сдерживает проведение испытаний НЧ на человеке, а, следователь-
но, и получение сведений, соответствующих более высоким уровням доказательности. Однако важно отметить, что 
проявление НЧ нежелательных эффектов сильно зависит от их концентрации, размера, способа получения, режима 
дозирования и условий окружающей их среды. Так, было отмечено, что цитотоксичность НЧ Cd/Se/ZnS зависела от 
используемой дисперсионной среды, в которой инкубировались сами НЧ. Также была показана и связь между ци-
тотоксическими свойствами НЧ и рН окружающего раствора. Существование таких фактов указывает на необходи-
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мость строгого контроля над процессами получения НЧ/материалов с заданными свойствами, а также соответствия 
условий их использования требованиям биологической и экологической безопасности. 

Основой для снижения токсичности вновь синтезируемых нановеществ может стать разработка механиз-
мов адаптации и взаимодействия искусственных наноструктур и естественных наноразмерных объектов, не 
обладающих токсичностью. 

Vishneuskaya У. А. 
THE RISKS OF THE ARTIFICIAL NANOSTRUCTURES: 

THE LEVELS OF EVIDENCE OF THE NEGATIVE EFFECTS 

The main biological risks of the artificial nanostructures are analyzed according to the international levels of 
evidence. 
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БИОЭТИЧЕСКИЕ ПРОБЛЕМЫ ТРАНСПЛАНТАЦИИ В ЭКО 

Любой вид трансплантации всегда был предметом ожесточенных дискуссий, так как в той или иной сте-
пени здесь затрагиваются этические вопросы проводимых манипуляций. Особенно остро эти вопросы встают 
при решении проблем трансплантации, связанной с вмешательством в генетику человека, в частности, при про-
ведении ЭКО. 

Сегодня среди множества наследственных заболеваний выделяется группа заболеваний, связанных с мута-
циями в генетическом аппарате митохондрий. Такого рода патологии нарушают энергетический обмен в клетке, 
что проявляется в виде дефектов на различных этапах цикла Кребса, дыхательной цепи и т.п. Выделяют две 
группы патологий: 1) синдромы, обусловленные мутациями генов, ответственных за экспрессию белковых мо-
лекул (MELAS, MERRF, синдром Барта, синдром Пирсона и др.); 2) вторичные митохондриальные заболевания, 
при которых формирование патогенеза обусловлено нарушением клеточного энергообмена (кардиомиопатия, 
диабет, гликогеноз, гипопаратиреоз и др.). Передаются подобные заболевания только по материнской линии, 
так как все митохондрии зиготы принадлежат яйцеклетке. Размножение митохондрий происходит простым де-
лением, в результате чего патологичный генетический материал случайно распределяется между дочерними 
клетками. В процессе онтогенеза количество патологичных копий мтДНК растет, что впоследствии приводит 
к проявлению заболевания. Наиболее распространенным методом лечения является симптоматическая профи-
лактика, направленная на устранение последствий нарушения энергетического обмена. Но ввиду постоянного 
роста количества мутантной ДНК такой вид терапии малоэффективен. 

В настоящее время перспективным считается экспериментальный метод ЭКО, при котором используется 
химерная яйцеклетка. Суть метода состоит в комбинировании ядра яйцеклетки от пациентки с митохондри-
альным заболеванием и цитоплазмы яйцеклетки женщины с не патологичными митохондриями. В результате 
ребенок будет избавлен от заболевания и при этом будет иметь лишь 0,1% ДНК другой женщины. Причем это 
устойчивое генетическое изменение будет передаваться в ряду поколений. 

Таким образом, сочетание трансплантологии и генетики позволит спасти от неизлечимого заболевания мно-
жество будущих человеческих жизней и даст возможность отчаявшимся родителям иметь собственного здорового 
ребенка. Вместе с тем католическая, англиканская, православная церкви заявляют, что подобная идея неэтична, 
выдвигая против нее ряд аргументов: отмечается, что при этой операции нарушается таинство деторождения, про-
исходит разрушение эмбриона, не учитываются отдаленные последствия данной операции для будущего ребенка. 
Церковь выдвигает также обвинения, что, «пересекая этическую границу, можно сделать шаг к созданию «дизай-
нерских детей». Однако следует иметь в виду, что наложение запрета на подобные научные исследования может 
существенно замедлить лечение тяжелых генетических заболеваний. 

Недавно в Великобритании был принят первый закон, легитимизирующий этот вид ЭКО и участие гене-
тического материала третьего лица в данной процедуре. Основным аргументом, позволившим признать новую 
методику, является то, что митохондриальный геном не несет информации о признаках, ответственных за про-
явление индивидуальности человека, а методика такого ЭКО просто позволяет «заменить батарейки». 
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