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Введение. К числу актуальных задач современной науки и практики относится охрана 
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По данным большинства авторов, инфекция СOVID-19 во время беременности сопровождается повы-

шенным риском развития преэклампсии (ПЭ). Целью исследования явилось изучение генетических полимор-

физмов, ассоциированных с риском артериальной гипертензии и маркеров эндотелиальной дисфункции у бе-

ременных с СOVID-19. В исследование вошли 184 беременных, которые были разделены  на две группы в 

зависимости от наличия или отсутствия пневмонии: тяжелый и не тяжелый СOVID-19. Группу контроля со-

ставили 24 соматически здоровых беременных без отягощенного акушерского и гинекологического анамнеза. 

Во всех группах было изучено 4 полиморфизма генов. Результаты исследования показали наличие в структуре 

гена NOS3 рисковых (аллель G/генотип GG) и протективных (аллель Т) маркеров в развитии ПЭ у беремен-

ных с COVID-19. Носительство мутантного аллеля Т полиморфизма rs1799998 гена альдостеронсинтазы также 

ассоциирован с риском развития ПЭ. Гаплотипический анализ данных локусов выявил наличие рискового ТG 

(Р=0.02, OR=1.7) и протективного СТ (Р=0.015, OR=0.21) гаплотипов в развитии ПЭ. По полиморфизмам 

rs2070744, rs5186 и rs5443 достоверно значимых ассоциаций выявлено не было. 
 

COVID-19 DA PREEKLAMPSIYA RIVOJLANISH XAVFI VA ENDOTELIAL DISFUNKTSIYA  

POLIMORFIZMI, QON TOMIR TONUSI GENLARI 

L. A. Karimova, N. S. Nadirhanova, F. P. Nishanova, N. A. Ikramova 

Respublika ixtisoslashtirilgan akusherlik va ginekologiya ilmiy-amaliy tibbiyot markazi, Toshkent, O‗zbekiston 

Ko'pgina mualliflarning fikriga ko'ra, homiladorlik davrida COVID-19 infektsiyasi preeklampsiya rivojlanish 

xavfining oshishi bilan birga keladi. Tadqiqot maqsadi COVID-19 bilan kasallangan homilador ayollarda arterial gi-

pertenziya xavfi va endotelial disfunktsiya belgilari bilan bog'liq genetik polimorfizmlarni o'rganish edi. Tadqiqotda 

184 ta homilador ayol ishtirok etdi va pnevmoniya mavjudligi yoki yo'qligiga qarab ikki guruhga bo'lindi: og'ir va 

og'ir bo'lmagan COVID-19. Nazorat guruhi akusherlik va ginekologik anamnezida asorat kuzatilmagan 24 nafar so-

matik jihatdan sog'lom homilador ayollardan iborat edi. Barcha guruhlarda 4 ta gen polimorfizmi o'rganildi. Tadqiqot 

natijalari COVID-19 bilan kasallangan homilador ayollarda PE rivojlanishida NOS3 gen strukturasida xavf (G alleli/

GG genotipi) va himoya (T allel) belgilari mavjudligini ko‘rsatdi. Aldosteron sintaza genining rs1799998 polimorfiz-

mining mutant allel T ni tashish ham PE rivojlanish xavfi bilan bog'liq. Ushbu lokuslarning haplotip tahlili PE 

rivojlanishida xavfli TG (P = 0,02, OR = 1,7) va himoya KT (P = 0,015, OR = 0,21) haplotiplarining mavjudligini 

aniqladi. rs2070744, rs5186 va rs5443 polimorfizmlari uchun muhim uyushmalar topilmadi. 
 

RISK OF DEVELOPING PREECLAMPSIA IN COVID-19 AND GENES FOR ENDOTHELIAL  

DYSFUNCTION AND VASCULAR TONE 

L. A. Karimova, N. S. Nadirhanova, F. P. Nishanova, N. A. Ikramova 

Republican Specialized Scientific and Practical Medical Center for Obstetrics and Gynecology, Tashkent, Uzbekistan 

According to most authors, COVID-19 infection during pregnancy is accompanied by an increased risk of de-

veloping preeclampsia. The aim of the study was to study genetic polymorphisms associated with the risk of arterial 

hypertension and markers of endothelial dysfunction in pregnant women with COVID-19. The study included 184 

pregnant women who were divided into two groups depending on the presence or absence of pneumonia: severe and 

non-severe COVID-19. The control group consisted of 24 somatically healthy pregnant women without burdened ob-

stetric and gynecological anamnesis.  In all groups, 4 gene polymorphisms were studied.  The results of the study 

showed the presence of risk (G allele/GG genotype) and protective (T allele) markers in the NOS3 gene structure in 

the development of PE in pregnant women with COVID-19. The carriage of the mutant allele T of the rs1799998 pol-

ymorphism of the aldosterone synthase gene is also associated with the risk of developing PE.  Haplotype analysis of 

these loci revealed the presence of risky TG (P=0.02, OR=1.7) and protective CT (P=0.015, OR=0.21) haplotypes in 

the development of PE. No significant associations were found for the rs2070744, rs5186, and rs5443 polymorphisms.  
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здоровья матери и ребенка. Величина и динамика показателей перинатальной заболеваемо-

сти и смертности являются своеобразным индикатором здоровья и благополучия нации, 

объективным критерием оценки состояния системы здравоохранения, качества медицин-

ской и фармацевтической помощи. Эти данные обосновывают необходимость внедрения 

эффективных методов помощи и поддержки пациентки на всем протяжении беременности и 

родов, а также отказа от тех методов, которые являются вредными и бесполезными. Авторы  

Ipek Gurol-Urganci et all. [2] в национальном когортном исследовании: «Материнские и пе-

ринатальные исходы беременных женщин с инфекцией SARS-CoV-2 во время родов в Ан-

глии» показали, что инфекция SARS-CoV-2 во время родов связана с более высокими пока-

зателями внутриутробной смертности, преждевременных родов, преэклампсии и экстренно-

го кесарева сечения. Aris T. Papageorgiu et all. [1], пришли к выводу, что COVID-19 во время 

беременности тесно связан с преэклампсией, особенно среди нерожавших женщин. Эта 

связь была не зависима от каких-либо факторов риска и ранее существовавших условий. 

Тяжесть COVID-19, по данным исследования, не является фактором этой связи. Авторы 

считают, что оба состояния независимо и аддитивно связаны с преждевременными родами, 

тяжелой перинатальной заболеваемостью и смертностью, а также неблагоприятными исхо-

дами для матери. Женщины с преэклампсией должны рассматриваться как особо уязвимая 

группа в отношении рисков, связанных с COVID-19 [3,4.]. 

Учитывая общность патогенеза системного воспалительного ответа, эндотелиальной 

дисфункции при преэклампсии и СOVID-19, целью исследования явилось изучение гене-

тических полиморфизмов, ассоциированных с риском артериальной гипертензии и марке-

ров эндотелиальной дисфункции у беременных с СOVID-19. 

Материалы и методы исследования: В исследование вошли 184 беременных, кото-

рые находились в родильном комплексе, перепрофилированном под оказание специализи-

рованной медицинской помощи матерям с COVID-19. Они были разделены на две группы в 

зависимости от наличия или отсутствия пневмонии: тяжелый и не тяжелый СOVID-19,. 

Группу контроля составили 24 соматически здоровых беременных без отягощенного аку-

шерского и гинекологического анамнеза. Выделение ДНК из лейкоцитов периферической 

крови проводили стандартным спирто-солевым методом. Генотипирование осуществляли с 

помощью амплификации соответствующих участков генома методами qPCR (ДТ-96, ДНК-

технология, Россия) и пиросеквенирования (PyroMark Q24, Qiagen, Германия), с использо-

ванием реактивов PyroMark Gold Q24 (Qiagen, Germany) и ПЦР-наборов.  

Изучено 4 полиморфизмов генов «эндотелиальной дисфункции» и «сосудистого тону-

са»: эндотелиальной синтазы оксида азота NOS3:786T>C (rs2070744); альдостеронсинтазы 

CYP11B2 С-344Т(rs1799998); рецептора ангиотензина II 1 типа AGTR1(rs5186) и гуанин-

связывающего белка GNB3 C825T(rs5443). 

Результаты и их обсуждения: 147 случая СOVID-19 были классифицированы как 

нетяжелые, а 37-как тяжелые (пневмония). У 24 женщин с тяжелой формой СOVID-19 раз-

вилась ПЭ. 

Анализ распределения частот аллелей генотипов по полиморфизмам rs1799998, rs5443 

генов «эндотелиальной дисфункции» и «сосудистого тонуса» в группе беременных с 

CОVID-19 и ПЭ и в контрольной выборке выявил наличие рисковых и протективных марке-

ров для ПЭ. Выявлено достоверное увеличение частоты встречаемости мутантного аллеля Т 

полиморфизма rs1799998 гена альдостеронсинтазы (OR=1.92); Р=0.04 у беременных с 

COVID-19, осложненной ПЭ по сравнению с женщинами с физиологическим течением бе-

ременности. Согласно полученным данным аллельные и генотипические частоты полимор-

физмов rs2070744, rs5186 и rs5443 статистически достоверно не отличаются.  

Сравнение частот гаплотипов по полиморфизмам rs2070744 и rs1799983 между паци-

ентками с ПЭ и контрольной группой выявлено рисковый гаплотип TG (ч2=4,66, Р=0.02, 

OR=1.7) и протективный гаплотип СТ (ч2=5.8, Р=0.01, OR=0.21). По остальным гаплотипам 

статистически значимых отличий не обнаружено. 
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Заключение: Таким образом, результаты данного исследования демонстрируют нали-

чие в структуре гена NOS3 рисковых (аллель G/генотип GG) и протективных (аллель Т) 

маркеров в развитии ПЭ у беременных с COVID-19. Носительство мутантного аллеля Т по-

лиморфизма rs1799998 гена альдостеронсинтазы также ассоциирован с риском развития 

ПЭ. Гаплотипический анализ данных локусов выявил наличие рискового ТG (Р=0.02, 

OR=1.7) и протективного СТ (Р=0.015,  OR=0.21) гаплотипов в развитии ПЭ. По полимор-

физмам rs2070744, rs5186 и rs5443 достоверно значимых ассоциаций выявлено не было. Но 

более широкомасштабные исследования или метаанализ необходим для подтверждения 

этих данных. 
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