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Ген MTHFR расположен в промоторной области 1 хромосомы 
в локусе Ц36-22 и имеет 5 экзонов и 4 нитрона. В гене обнаружены 
несколько полиморфизмов, наиболее известными среди которых яв
ляются транзиция -  в С\Т точке 677 (rs l801133). Данный полимор
физм играет важную роль при воспалительных и инфекционных за
болеваниях.

Исследование частот выявления аллелей и генотипов полимор
физма 677С>Т в гене MTHFR показало наличие различий в их рас
пределении между основной и контрольной группами. В ходе иссле
дования удалось установить, частоту выявления аллеля С, которая в 
3,0 раза превышала частоту обнаружения аллеля Т в основном 
группе и 7,19 раза -  в группе контроля. Генотип С\С в основном 
группе, в сравнении с генотипами С\Т и Т\Т был выявлен чаще в 2,8 
и в 4,9 раза соответственно, а в популяционной выборке в 3,4 и 30,9 
раза соответственно. Можно, было отметить лишь незначительное 
превалирование частоты обнаружения генотипа Т 1 группы среди 
больных с постковидными осложнениями ЧЛО. Также было отме
чено немного более существенное, но все же статистически-незна- 
чимое, в 0,9 раза, превышение частоты генотипа С, среди больных с 
постковидными осложнениями ЧЛО, относительно частоты выявле
ния данного генотипа в контрольной выборке (%2=5,25; р=0,02; 
RR=0,85; OR=0,42; 95% Cl: 0,579 - 1,259). Частота выявления гено
типа С/С полиморфизма rsl801133 677С>Т в гене MTHFR, в 1,17 
раза, преобладала в контрольной группе, относительно её значений 
в 1 группе больных с постковидными осложнениями ЧЛО (%2=1,536; 
р=0,219; RR=0,85; OR=0,581; 95% Cl: 0,49 - 1,473). Частоты встреча
емости генотипа С/Т незначительно было выше среди пациентов с
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постковидными осложнениями ЧЛО по сравнению контрольной 
группы, составляя 1,04 и 22,86% соответственно (%2=0,012; р=0,916; 
RR=1,041; OR=1,053; 95% Cl: 0,539 - 2,011). Частота выявления ге
нотипа Gln/Gln составила 3.23% среди больных с постковидными 
осложнениями ЧЛО, что было статистически-значимо, в 5,27 раза, 
выше, чем в популяционной выборке, где его встречаемость находи
лась на уровне 8,4% (%2=3,423; р=0,068; RR=5,271; OR=5,902; 95% 
CI:3,166 - 8,774).

Таким образом, нами установлено, что у больных с постковид
ными осложнениями ЧЛО неблагоприятный аллель С полимор
физма rsl801133 677С>Т в гене MTHFR встречается незначительно 
чаще чем среди здоровых лиц. Отмечается высокая частота встреча
емости данного аллеля с преобладанием гомозиготного варианта 
Т/Т, особенно при 3 стадии течения заболевания (от 2.3 до 5.3 раза). 
В тоже время, различия между 1 и контрольной выборкой были от
мечены на уровне тенденции, а тенденция имели пограничный уро
вень статистической значимости. Эти данные позволяет сделать вы
вод о том, что аллель С и генотип Т/Т полиморфизма rs 1801133 
677С>Т в гене MTHFR, ассоциированные с уменьшением продукции 
MTHFR, оказывают незначительное предрасполагающее действие 
на развитие и клиническое течение постковидными осложнениями 
ЧЛО. FtarrepH гена воспалительного ответа, способен модифициро
вать реализацию иммунного и воспалительного ответа в направле
нии неадекватного гипервоспалительного ответа, приводя к прогрес
сии и развитию более тяжелой степени постковидными осложнени
ями ЧЛО. Согласно коэффициенту соотношения шансов, риск фор
мирования постковидными осложнениями ЧЛО у носителей данного 
генотипа увеличен в 1,17 раза (%2=3,423; Р=0,068; RR=5,271; 
OR=5,902; 95% Cl: 3,166 - 8,774).
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