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ОБРАЩЕНИЕ К ЧИТАТЕЛЯМ

Глубокоуважаемые коллеги!
Развитие генетики в последние десятилетия позво-

лило расшифровать патогенез многих заболеваний. 
Кардиология также не осталась в стороне. Исследо-
вание моногенных заболеваний, полногеномные 
и ассоциативные исследования, изучение врожден-
ных особенностей действия лекарств сегодня стало 
практически рутинной практикой. Сформировано 
целое направление, условно названное персонализо-
ванной медициной. Это новая доктрина современ-
ного здравоохранения в основе которой лежит 
использование новых методов молекулярного ана-
лиза (геномика, транскриптомика, протеомика, мета-
боломика, микробиомика) для улучшения оценки 
предрасположенности (прогнозирование) к болез-
ням и их “управлением” (профилактика и лечение). 
Несмотря на это именно генетические исследования 
в различных областях клинической медицины, в т. ч. 
и в кардиологии проводятся наиболее активно. Так, 
не один регистр пациентов или крупное международ-
ное клиническое исследование не обходится без гене-
тического субанализа. Подобные исследования 
направлены на поиск генетических предикторов 
(представляют собой однонуклеотидные полимор-
физмы генов) развития и особенностей течения раз-
личных сердечно-сосудистых заболеваний, а также 
особенностей “ответа” (эффективность/безопас-
ность) на вмешательства, в т. ч. применение лекар-
ственных средств (фармакогенетика). В настоящее 
время в отечественных исследованиях стала изучаться 
широкая линейка генов-кандидатов (ранее они огра-
ничивалась генами, кодирующими компоненты 
ренин-ангиотензин-альдостеровой системы 
и генами, кодирующими факторы свертывания 
крови) у пациентов с нарушениями ритма сердца, 
атеросклерозом сосудов различной локализацией, 
ишемической болезнью сердца, клапанами некоро-
нарогенными заболеваниями. Традиционно для кар-
диологии продолжаются исследования по фармако-
генетике варфарина (фармакогенетическое тестиро-
вание уже дополняется оценкой активности 
изофермента цитохрома Р-450 2С9, участвующего 
в метаболизме данного препарата) и фармакогене-
тике клопидогреля. Результаты подобных исследова-
ний дают нам реальную перспективу использования 
генетического тестирования для персонализации 
ведения пациентов кардиологического профиля.
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