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Введение. По данным ВОЗ в последние 20 лет наблюдается снижение заболеваемости
шизофренией, что обусловлено появлением новых данных и методов лечения [1,5]. Однако,
единой концепции этиологии и патогенеза заболевания до сих пор не существует, в связи с
этим изучение шизофрении является актуальной задачей для ученых [1]. Цель. Рассмот-
реть, как совместное действие однонуклеотидного полиморфизма rs2514218 гена DRD2
(G>A) и отягощающего средового фактора, алкоголизации в семье, влияет на проявление
негативных клинических симптомов шизофрении. Материалы и методы. Для иссле-
дования была сформирована выборка из 875 (n=495 женщин и n=380 мужчин, средний
возраст 33,10±11,92, возраст к началу заболевания 23,42±8,68) больных с диагнозом ши-
зофрения (F.20.0 по МКБ.10). Внутри выборки были выделены две группы—с алкого-
лизацией одного из родителя (n=50) и без нее (n=825) - группа сравнения. Исследова-
ние проводилось на базе ФГБНУ НЦПЗ. Для оценки тяжести заболевания был выбран
показатель — балл шкалы негативных синдромов PANSS, где минимальными и макси-
мальными набранными баллами соответственно являются 7 и 49. ДНК была выделена из
венозной крови фенол-хлороформным методом. Генотипирование проводилось с исполь-
зованием ПЦР в реальном времени методом HRM [2]. Анализ данных производился в про-
грамме Statistica. Результаты. Обнаружено совместное влияние полиморфизма rs2514218
гена DRD2 и средового фактора, алкоголизации матери, на тяжесть негативных симпто-
мов (р=0,04). У гомозигот АА отмечались более выраженные симптомы (среднее значе-
ние PANSS - 36,5), чем у AG (21,7) и GG (24,9). Статистической значимости не обнаружено
для аллеля G, а в качестве аллеля риска выступает аллель А (р=0,01). Эти данные по-
лучены впервые, ранее совместное влияние полиморфизма и алкоголизации в семье на
развитие шизофрении не изучали, что объясняет различие аллеля риска, полученного в
исследовании и представленного в опубликованной литературе [2,3,4].
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