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The normal healing process of a burn wound is an important factor 
in the prevention of local infectious complications and sepsis. Violation 
of healing due to polymorphisms of connective tissue genes creates 
favorable conditions for the generalization of infection and it`s adverse 
outcome.
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Введение. Современная концепция патогенеза сепсиса 
основана на изучении генетических ассоциаций специфических 
кандидатных генов, вовлеченных в регуляцию иммунного ответа. 
Согласно этой концепции, генетические факторы человека играют 
значительную роль в исходе инфекционных заболеваний. К генам, 
контролирующим тип иммунного ответа, чувствительность или 
резистентность к инфекции, предрасположенность к разным 
формам течения инфекционных заболеваний и их осложнений, 
относятся в первую очередь гены цитокинов [1].
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Одной из основных причин смерти у пациентов с ожоговой 
травмой является сепсис, при этом показатели летальности 
достигают 84% [2-3]. Сепсис у тяжелообожженных пациентов 
имеет свои особенности, так как развивается на фоне 
гиперметаболического и системного воспалительного ответа [4]. 

Цель исследования. Оценить встречаемость SN-
полиморфизмов генов провоспалительного G(-308)A/TNFα 
(rs1800629), G (-174)CIL6 (rs1800795) и антивоспалительного 
ответа (Gln551Arg IL4R (rs1801275), (rs1800629), C(-589)TIL4
(rs2243250), A(1082)G IL10 (rs1800896) при сепсисе и его 
неблагоприятном исходе. 

Материал и методы. Проспективное когортное исследование 
проводилось с июня 2016 г. по январь 2019 г. на базе 
Республиканского ожогового центра Городской клинической 
больницы скорой медицинской помощи г. Минска и лаборатории 
биохимических методов исследования Белорусского 
государственного медицинского университета. В исследование 
были включены 196 пациентов старше 18 лет с ожоговой болезнью. 
Диагноз «сепсис» выставлялся на основе критериев 
Согласительного совета по ожоговой инфекции Китайской 
медицинской ассоциации (КМА), 2013 г. [5].  

В основную группу вошли 120 пациентов с сепсисом, в группу 
сравнения – 76 пациентов без сепсиса. Группы пациентов были 
однородны по возрастному и половому составу, пациенты 
получили равнозначную ожоговую травму, которая обусловила 
развитие ожоговой болезни.

Статистический анализ выполнен при помощи программы 
Atte Stat Excel 10.0 и Statistica 10. Различия между признаками в 
исследуемых группах выявлялись при помощи критерия Манна-
Уитни (U), и χ2 (с расчетом критерия Фишера). 

Результаты исследования. У тяжелообожженных пациентов 
проанализированы частоты следующих SN-полиморфизмов: G(-
308)A/TNFα (rs1800629), G (-174)C IL6 (rs1800795), Gln551ArgIL4R
(rs1801275), C(-589)TIL4R (rs2243250), A(1082)G IL10 (rs1800896).

В проведенном исследовании доля пациентов с -308A TNFα 
(rs1800629) составила 13,04%. Влияния на прогноз тяжелой ожоговой 
травмы аллели А не выявлено: данный полиморфизм встречался у 
12,5% умерших пациентов и у 13,2% выживших (χ2=0,04, р=1,000). 
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Данная аллель выявлена у 11,8% тяжелообожженных пациентов с 
сепсисом и у 13,8% пациентов без сепсиса (χ2=0,08, р=1,000). Доля 
пациентов с -308A TNFα была выше при тяжелом течении сепсиса с 
неблагоприятным исходом (16,7%), чем у пациентов с 
благоприятным исходом (6,3%) (χ2=4,98, р=0,042). 

Следующим проанализированным полиморфизмом был G (-
174)C IL6 (rs1800795). В исследовании доля пациентов с аллелью -
174G IL6 (rs1800795) составила 51,1%. Доля пациентов с аллелью -
174G IL6 среди умерших (50,0%) и выживших (51,5%) 
тяжелообожженных существенно не различалась (χ2=0,02, 
р=1,000). Данная аллель выявлена у 55,9% пациентов с сепсисом и 
у 48,3% без сепсиса (χ2=0,50, р=0,523). Различий по частоте 
встречаемости -174G IL6 у умерших пациентов с сепсисом при 
ожоговой болезни не получено, хотя -174G IL6 встречался на 11,1% 
чаще, чем у выживших (χ2=0,42, р=0,730). 

Далее был проанализирован полиморфизм Gln551ArgIL4R
(rs1801275). Доля пациентов с заменой глютамина на аргинин в 
рецепторе ИЛ-4 в исследовании составила 17,4%, среди умерших 
пациентов – 20,8%, среди выживших – 16,2% (χ2=0,27, р=0,755). 
Данный полиморфизм не оказывал влияния на развитие сепсиса: у 
пациентов с генерализованной инфекцией он встречался в 20,6% 
случаев, без таковой  – в 15,5% случаев (χ2=0,38, р=0,577). 
Различий по частоте встречаемости данной замены у умерших 
(22,2%) и выживших (18,8%) пациентов с сепсисом при ожоговой 
болезни не получено (χ2=0,06, р=1,000). 

В проведенном исследовании у тяжелообожженных пациентов 
частота аллели -589T IL4 (rs2243250) составила 20,7%. Доля 
пациентов с -аллелью Т среди умерших составила 20,8%, среди 
выживших – 20,6% (χ2=0,01, р=1,000). Доля пациентов с -589T IL4 
при развитии сепсиса составила 32,5%, что было выше, чем у 
пациентов без сепсиса (11,2%) (χ2=5,11, р=0,031). Наличие данного 
полиморфизма достоверно не влияло на прогноз при сепсисе у 
умерших (22,2%) и выживших (31,3%) пациентов (χ2=2,35, р=0,170). 

Доля пациентов с аллелью -1082G IL10 (rs1800896) составила 
59,8%. Частота данной аллели у умерших пациентов составила 
54,7%, у выживших – 61,7% (χ2=0,43, р=0,629). Полиморфный 
вариант -1082G IL10 выявлен у 77,6% пациентов с сепсисом и у 
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38,2% пациентов без сепсиса (χ2=6,39, р=0,017), что демонстрирует 
влияние -1082G ИЛ10 на развитие сепсиса при ожоговой болезни.

Выводы. SN-полиморфизмы -589T IL4 (rs2243250) и -1082G 
IL10 (rs1800896) достоверно чаще встречались у пациентов с 
сепсисом (χ2=5,11, р=0,031) и (χ2=6,39, р=0,017), соответственно. 
При неблагоприятном исходе сепсиса преобладал SN-полиморфизм 
-308A TNFα (rs1800629) (χ2=4,98, р=0,042).
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Summary 
FREQUENCY OF SNP OF INFLAMMATORY RESPONSE 
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Human genetic factors play a significant role in the outcome of 
infectious diseases. Cytokine genes play an important role in the 
formation of immune response. The article considers SN polymorphisms 
of рro- and antiinflammatory response genes and their influence on the 
development and outcome of sepsis in severe burn injury. 
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