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алельного стану генів структури ендосперму, менделюючою природою їх 
успадкування і можливістю поєднання високої якості олії з високою якістю 

вуглеводів та білків. 
Визначено, що найбільш високим вмістом олеату серед крохмаль – 

модифікуючих мутантів кукурудзи вирізняються носії локалізованого в 

четвертій хромосомі мутантного гену su1 та його комбінацій з деякими іншими
мутантними генами структури ендосперму. У кукурудзи такого типу частка 

олеїнової кислоти в жирнокислотному складі олії досягала 45 - 46%  і 
практично вдвічі перевищувала рівень олеату у кукурудзи звичайного типу. 

Поряд з цим результати проведеного нами генетичного аналізу свідчать, що 
вміст олеату в зерні носіїв мутацій структури ендосперму і, зокрема, носіїв  

мутації su1  має кількісну природу і є результатом просторового зчеплення гену
su1 з кластером олеат – кодуючих генів, які здатні модифікувати ефект

моногенної мутації  su1. При цьому не виключено існування олеат – кодуючих,
хоча і менш експресивних генів в інших групах зчеплення.  

Попередні результати свідчать також про наявність ортологічної 
мінливості за вмістом олеату і у інших олійних культур. 

БІОЕТИЧНІ АСПЕКТИ ПРИ ГЕНЕТИЧНИХ ДОСЛІДЖЕННЯХ 
ДЕРМАТОЗІВ 

Федота О.М.
1
, Рощенюк Л.В.

2
, Рижко П.П.

2
, Воронцов В.М.

2,  
Меренкова І.М.

3
, Садовниченко Ю.О.

1,4 
1 
Харківський національний університет імені В.Н. Каразіна  

2 
Обласний клінічний шкірно-венерологічний диспансер №1, м. Харків 

3 
КЗОЗ «Харківський міський пологовий будинок №1» 
4 
Харківський національний медичний університет 

Дослідження спадкових захворювань становить одну з ключових проблем 

сучасної біоетики через негативний історичний шлейф євгеніки та 
непередбачуваність психологічних і соціальних наслідків отримання інформації 
щодо генетичних особливостей людини. З одного боку, ці дані дозволяють 

прогнозувати стан здоров‘я особи, навіть не хворої на момент обстеження, а, з 
іншого, можуть виявити раніше невідому інформацію, в тому числі таку, яка 

стосується членів її родини, та спричинити суттєвий вплив на цей осередок 
суспільства та/або соціальну групу людей, до якої належить пацієнт. Не 

виключено, що відомості про генетичні особливості людини можуть бути 
використані задля утиску прав обстежуваного або стати підґрунтям для його 

дискримінації третьою стороною. Саме тому генетичні дослідження людини 
регламентуються Загальною декларацією про геном людини і про права 

людини (1997), Європейською конвенцією про захист прав і гідності людини 
щодо застосування біології та медицини: Конвенцією про права людини та 

біомедицину (1997), Гельсінською декларацію Всесвітньої медичної асоціації 
«Етичні принципи медичних досліджень за участю людини у якості об'єкта 
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дослідження (1964), Міжнародною декларацією про генетичні дані людини 
(2003), рекомендаціями «Про етико-правове регулювання і безпеку генетичних 

медичних технологій у державах-учасницях СНД» (2007) та іншими 
нормативними актами. 

Робота з родинами хворих, збір генеалогічної інформації, відбір матеріалу 

для лабораторних досліджень та інші аспекти генетичного аналізу є особливо 
утрудненими у випадку дерматозів, бо у багатьох культурах світу останні ще й 

досі традиційно асоціюються з «соромітними» хворобами. Пацієнти та члени 
їхніх родин звертаються до спеціалістів тільки у крайніх випадках, а на контакт 

з дослідниками іноді не йдуть значною мірою саме через візуалізацію порушень 
шкіри. Однак проведення досліджень є необхідним задля диференційної 

діагностики форм захворювання, тим більше що значна частина 
генодерматозів, зокрема, іхтіоз, має синдромальні форми та зумовлює розвиток 

інших важких патологій, в тому числі онкопатологій, порушень репродукції. 
Крім того, генодерматози, через їхню візуалізацію, можуть заважати укладанню 

шлюбу між хворими та здоровими партнерами, тобто виступати чинниками 
негативної шлюбної асортативності, що перешкоджає реалізації 

репродукційного потенціалу пацієнтів. 
У зв‘язку з цим метою нашого дослідження було вивчення особливостей 

репродукції хворих на іхтіоз звичайний. 
Збір та аналіз клініко-генеалогічної інформації проводилися методом 

одиничної реєстрації пробанда на базі Обласного клінічного шкірно-
венерологічного диспансеру № 1 (м. Харків) та шкірно-венерологічних 
диспансерів Харківської області з урахуванням етичних вимог при роботі з 

людиною з дотриманням прав людини відповідно до діючого в Україні 
законодавства, міжнародних етичних вимог, етичних норм у науці та стандартів 

проведення біомедичних досліджень. Від усіх пацієнтів було отримано 
інформовану згоду на проведення досліджень. Діагноз та форма дерматозу 

встановлені на основі аналізу клініко-генеалогічних даних та результатів 
лабораторних досліджень, відповідно до МКБ-10: іхтіоз звичайний (Q 80.0). 

Проаналізовано інформацію про 38 родин, до яких належали 18 жінок та 20 
чоловіків у віці від 26 до 76 років, хворих на іхтіоз звичайний.  

Аналіз інформації, отриманої від хворих на іхтіоз та членів їхніх родин 

показав, що у власному житті вони не стикалися з негативним ставленням до 
їхнього захворювання, прикладів булінгу наведено не було. 

Середній вік хворих на іхтіоз звичайний жінок склав 47,8±3,1 (31-70) 
років, а чоловіків — 52,4±3,1 (26-76) років. Усі пацієнти перебували у першому 

шлюбі, при цьому їхній партнер не був хворим на іхтіоз. Тож, українське 
суспільство протягом трьох поколінь демонструє стійку толерантність навіть до 

захворювань з візуалізованими проявами, тому питання про соціальну 
дискримінацію і негативну шлюбну асортативність є необґрунтованими.  

Загальна кількість дітей у родинах хворих на іхтіоз — 58, у віці від 10 до 
49 років. Порівняння середньої кількості дітей у родинах хворих у Харківській 

області з дітністю здорових осіб співставних вікових категорій показало, що 
середня кількість дітей у досліджених родинах пацієнтів з іхтіозом склала 
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1,5±0,1 (0-4 дитини): у чоловіків з іхтіозом — 1,4±0,1 (0-2 дитини), у жінок — 
1,7±0,2 (0-4 дитини). Динаміка розподілу в цілому відповідала динаміці цього 

показника репродукції в Україні та у Харківській області, значущої різниці між 
показниками не знайдено (p=0,954). Середній вік дітонародження у жінок с 
іхтіозом склав 24,1±1,2 роки, що також значуще не відрізняється від 

загальнопопуляційного показника. 
Таким чином, захворювання на генодерматоз не перешкоджає реалізації 

репродукційного потенціалу хворих в цілому, не знижує його і не викликає 
негативної реакції у оточуючих, які в цілому є толерантними до хворих на 

важкі генодерматози та членів їхніх родин. Покрокова робота з хворими та 
їхніми родичами протягом тривалого часу з неухильним дотриманням 

біоетичних принципів зазвичай завершується наданням згоди пацієнта та членів 
його родини на співпрацю, що має призвести до подальшого покращення якості 

життя хворих. 

МОНІТОРИНГ САЛЬМОНЕЛЬОЗНОЇ ІНФЕКЦІЇ ПТИЦІ 
Фотіна Г.А., Фотіна Т.І. 

Сумський національний аграрний університет 

Актуальність. Інфекція домашньої птиці викликана сальмонелами, може 

бути розділена на три типи інфекції: 1) Системні хвороби викликанні двома 
нерухомими серотипами S. pullorum, S. gallinarum. Які характеризуються 
наявністю визначених господарів серед різних видів птиці. Пулороз 

викликаний S. pullorum являє собою гостре системне захворювання молодняка 
птиці. Тиф домашньої птиці викликаний S. gallinarum – це гостра чи хронічна 

септична хвороба птиці, яка найбільш уражає дорослу птицю; 2) Інфекційне 
захворювання птиці, викликане групою рухомих серотипів Salmonella, що 

відносяться у групу паротифозних сальмонел ( S. enteritidis, S typhimurium) 
викликаючи системні ураження в організмі птиці і потенційний ризик розвитку 

зоонозів; 3) Інфекція обмежена колонізацією кишечника і викликаючи 
потенційний ризик розвитку зоонозу шляхом контамінації м'яса при переробці. 

Одним із важливим ланцюгом у системі контролю сальмонельозної інфекції є 
моніторинг збудників захворювання на всіх етапах виробництва продукції 

птахівництва. 
Мета - проведення моніторингу сальмонельозу починаючі з інкубаторію.  
Методи. Мікробіологічний моніторинг проводили у птахівничих 

господарствах України за допомогою тест – системи фірми R-biopharm, а 
саме RIDA ® COUNT, RIDA CHECK. LumitesterPD-20; LuciPacPen, 
RIDACREEN Salmonella AFNOR (ENISO 16140), які дають змогу швидко і 
якісно провести експрес-діагностику і визначити не тільки наявність 

мікроорганізмів, а і їх кількість.
.
Серотипування сальмонел та ешеріхій 
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