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Исследовали маркирующий эффект групп крови АВ0 и Rh при патологиях и в норме у мужчин и 
женщин в возрасте от 17 до 65 лет, проживающих на территории АР Крым. Маркирующий эффект у 
мужчин и женщин совпадал в отношении головных болей и различался в отношении патологий зрения 
и потребления алкоголя. Обнаружены также маркерные свойства групп крови у женщин в отношении 
аллергических и сердечно-сосудистых заболеваний и патологий желудочно-кишечного тракта. 
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ВВЕДЕНИЕ 

Поиск и анализ ассоциаций различных генетических маркеров с заболеваниями 
весьма актуальны и перспективны, так как это дает возможность судить об участии 
наследственных факторов в развитии того или иного заболевания [1, 2]. В свою 
очередь, частота встречаемости подобных ассоциаций указывает на значимость 
данного признака в развитии патологического процесса. Вместе с тем такие 
исследования позволяют выявить среди населения группы лиц с фенотипами 
повышенного риска к отдельным заболеваниям, а это дает возможность разработки 
системы профотбора и определения мер профилактики [3, 4]. 

Групповая принадлежность крови человека, в числе прочих факторов, также 
может являться фактором риска в развитии у человека различных заболеваний, в 
том числе, таких как инфаркт миокарда и ишемический инсульт [1, 5–7], патологии 
органов дыхания [8] и др. Интерес к проблеме породил массу исследований в 
данном направлении.  

Вместе с тем, полученные результаты часто оказываются в достаточной степени 
противоречивыми. Это породило некоторый скепсис в отношении прогностической 
ценности генетических маркеров для выявления предрасположенностей к 
патологиям. Тем не менее, в подобных исследованиях, как правило, не учитывается 
влияние факторов окружающей среды. 
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МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ 

Сбор материала проводили путем анкетирования. Проанализированы анкеты 
177 человек в возрасте от 17 до 65 лет. Связи между генетическими маркерами 
(группа крови в системе АВ0 и резус фактор) и наличием той или иной патологии 
выявляли и оценивали с использованием коэффициента ассоциации Пирсона [9]. 
Выборки мужчин и женщин анализировали раздельно. Учитывали такие 
характеристики здоровья и патологии, как: зрение, склонность к депрессиям, 
метеочувствительность, головные боли, респираторные заболевания, аллергии, 
заболевания сердечно-сосудистой системы и желудочно-кишечного тракта, а также 
отношение к алкоголю, табакокурению и предпочтениям в питании. 

 
РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЕ 

Полученные результаты показывают, что в отношении некоторых патологий 
исследуемые генетические маркеры у обоих полов проявляли одинаковые 
прогностические тенденции, а в отношении других – разные. Так, не смотря на то, 
что головные боли чаще встречались у женщин, у обоих полов они значимо реже 
наблюдались у людей с четвертой группой крови (рис. 1). 

  
А                                                        Б 

Рис. 1. Распространенность головных болей разной степени выраженности 
среди мужчин (А) и женщин (Б) разных групп крови в Крыму: признак отсутствия 
головных болей ассоциирован с группой крови АВ(ІV), у мужчин R=0,302; χ2= 4,73; 
P<0,05; у женщин R=0,214; χ2= 4,59; P<0,05 

 
Группы крови по-разному маркируют патологии зрения у мужчин и женщин: 

дальнозоркость встречается чаще, чем ожидается у мужчин с группой крови А(II), а 
близорукость – у женщин с группой крови АВ(IV) (рис. 2). Кроме того, женщины с 
четвертой группой крови меньше других потребляют алкоголь (R=0,216; χ2= 4,63; 
P<0,05), тогда как мужчины с той же группой крови, наоборот, потребляют 
алкоголь больше других (R=0,354; χ2= 7,00; P<0,01). 

Данные о связи групп крови с теми или иными патологиями человека, 
полученные разными исследователями, часто противоречивы. Так, по результатам 
одних исследований с хронической обструктивной болезнью легких связана группа 
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крови А(II), а по данным других – В(III) и, в то же время, обладатели группы крови 
0(I) менее других подвержены этой болезни [8, 10].  

 

  
А                                                   Б 

Рис. 2. Распространенность патологий зрения среди мужчин (А) и женщин (Б) 
разных групп крови в Крыму: у мужчин дальнозоркость ассоциирована с группой 
крови А(II) R=0,305; χ2= 5,41; P<0,05; у женщин близорукость ассоциирована с 
группой крови АВ(IV) R=0,233; χ2= 5,38; P<0,05 

 
При анализе подобных данных может сложиться впечатление о низкой 

эффективности и нецелесообразности используемого подхода. Однако, следует 
отметить, что исследования проводились в разных популяциях человека, и при этом 
авторы не разделяли исследуемые выборки по полу (за исключением шахтеров). 
Органические патологии же, как и любые другие фенотипические признаки 
организма, являются результатом взаимодействия генотипа и окружающей среды.  

Таким образом, данные о маркирующих эффектах тех или иных генов носят 
локальный характер и в пределах каждой территории требуют углубленного 
изучения в отношении различных внутрипопуляционных группировок. Базы 
подобных локально привязанных данных, безусловно, будут весьма полезны для 
прогнозов заболеваемости населения. 

 

ЗАКЛЮЧЕНИЕ 

1. И у мужчин и у женщин группа крови АВ(IV) маркировала отсутствие 
головных болей, тогда как маркирующий эффект групп крови в отношении 
патологий зрения и потребления алкоголя у мужчин и женщин различался. 

2. Женщины с третьей группой крови были больше подвержены аллергиям и 
патологиям желудочно-кишечного тракта. А четвертая группа крови 
маркировала у них патологии сердечно-сосудистой системы. 

3. У женщин с отрицательным резус фактором чаще обнаруживалась 
близорукость и метеочувствительность и реже – патологии сердечно-
сосудистой системы. У мужчин с отрицательным резус фактором значительно 
чаще наблюдались сильные аллергические реакции. 
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4. Данные о маркирующих эффектах групп крови носят локальный характер и в 
пределах каждой территории требуют углубленного изучения в отношении 
различных внутрипопуляционных группировок. 
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The marking effect of AB0 and Rh blood types were investigated at pathologies and 

in a norm among the men and women in age from 17 to 65 years, resident in territory of 
the Crimea. The marking effect for men and women coincided in regard to head pains and 
differentiated in regard to eye pathologies and consumption of alcohol. The blood types 
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were found to mark allergic and cardio-vascular diseases and gastro-enteric pathologies in 
women. 

Keywords: blood of Av0 types, rhesus-factor, pathology, genetic markers. 
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