
В Пинском районе йод-дефицит выявлен у 45,2% подростков, в г. Пинске у 49,3%, из них около 20% в уме-
ренной и тяжелой степени, требующей срочной коррекции. 

На территории Столинского и Лунинецкого районов йодную недостаточность испытывали 37,7 и 38,2% 
подростков соответственно, среди сельского населения около 40%. 

В настоящее время проводится массовая профилактика йод-дефицита с применением йодированной йода-
том калия поваренной соли (40-50 мг КЮ3 на 1 кг NaCl), что при среднесуточном употреблении Юг соли впол-
не удовлетворяет потребности организма. 

Эффективность данного метода профилактики значительно снижает недостаточная информированность на-
селения, отсутствие понимания проблемы и личной заинтересованности. Так, по разным оценкам употребляют 
йодированную соль (периодически и постоянно) от 15-30% до 52-69% населения. 

Кроме того, залогом успеха массовой профилактики является знание и соблюдение правил хранения и ис-
пользования йодированной соли. В противном случае потери йода могут составлять до 40%. 

Йодированная соль должна использоваться в пределах срока годности, хранится в герметичной, темной упа-
ковке, применяется для досаливания пищи. 

Желательно раздельное применение йодированной и фторированной соли, так как фтор более активный га-
логен и его селективность выше. 

Потребление в пищу морепродуктов и поливитаминно-микроэлементных комплексов, содержащих стабиль-
ный йод, также неотъемленая часть йодной профилактики. 

Реализация стратегии массовой профилактики йод-дефицита во многом зависит от распространения инфор-
мации и знаний. 
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Бурное развитие методов молекулярной биологии и секвенирования ДНК, коренным образом изменили от-
ношение к методам диагностики. Если раньше, основным объектом определения для диагностических систем 
являлись продукты экспрессии генов или продукты, катализируемых ферментами, реакций, то в последнее вре-
мя основным объектом диагностики является РНК и ДНК, а основным методическим подходом для реализации 
этих подходов является полимеразная цепная реакция (ПЦР), что позволяет делать заключение при наличии 
лишь отдельных молекул РНК или ДНК. Основные методы диагностики с использованием ПЦР условно могут 
быть разделены на три группы: 

1. методы определения чужеродной ДНК; 
2. методы определения нарушений в собственной ДНК; 
3. методы определения уровня экспрессии генов на основе обратной транскрипции РНК с последую-

щей полимеразной реакцией. 
Основным компонентом полимеразной цепной реакции является фермент -термостабильная ДНК полимера-

за. В институте биоорганической химии НАН Беларуси в лаборатории белковой инженерии разработана техно-
логия получения рекомбинантных Тас и Pfu термостабильных ДНК-полимераз, которая состоит в гетерологиче-
ской экспрессии ферментов в бактериях Е. coli, с последующей аффинной очисткой рекомбинантного белка. 

Определение чужеродной ДНК имеет первостепенное значение при ранней диагностике инфекционных за-
болеваний. С целью ранней диагностики туберкулеза у крупного рогатого скота, нами разработана эффективная 
тест-система, которая не только позволяет обнаружить присутствие возбудителя данного заболевания - Myco-
bacterium tuberculosis, но, и позволяет идентифицировать комплекс Mycobacterium tuberculosis с высокой специ-
фичностью и дифференцировать его от других представителей микобактерий. 

Значительный практический интерес представляет определение нарушений в собственной ДНК с целью ран-
ней диагностики врожденных наследственных заболеваний, полиморфизма важнейших ферментов, предсказа-
ния возможности развития ряда серьезных заболеваний. Ферменты семейства цитохрома Р450 (CYP2D6, 
CYP2C9 и CYP2C19) принимают участие в метаболизме -40% применяемых лекарственных средств, а также 
оказывают влияние на их фармакокинетику и фармакодинамику. Наличие мутантных аллельных вариантов дан-
ных генов сопровождается синтезом ферментов с измененной ферментативной активностью, что, в конечном 
итоге, детерминирует метаболизм, определяющий индивидуальные и этнические различия. 

С учетом полиморфной экспрессии генов, кодирующих ферменты метаболизма лекарств, популяцию челове-
ка можно разделить на две группы: «медленно» и «быстро» метаболизирующих некоторые биологически актив-
ные вещества. При этом скорость метаболизма у представителей разных групп может отличаться в 10-100 раз. 
Соответственно в ответ на прием лекарственных препаратов в обычных дозах возможно развитие побочных 
реакций, токсического действия либо отсутствие терапевтического эффекта. Таким образом, выявление основ-
ных полиморфных вариантов систем метаболизма и трансмембранного транспорта лекарственных соединений 
позволяет определить индивидуальную чувствительность пациентов, а также оценить эффективность терапии. С 
этой целю, нами разработаны методы генотипирования гена фермента CYP2D6 с целью определения полимор-
физма данного фермента (выявление CYP2D6*4, неактивного CYP2D6 полиморфа, обусловленное нарушением 
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сплайсинга фермента), позволяющие идентифицировать нарушения в кодируемой области гена и предсказывать 
метаболизм комплекса лекарственных препаратов, используемых в медицине. Разработан метод генотипирова-
ния гена фермента CYP2C9 для определения полиморфизма (CYP2C9*2) данного фермента, обусловленного 
заменой одного нуклеотида в кодирующей области гена (3-й экзон), влекущего за собой изменение скорости 
метаболизма и биотрансформации лекарственных средств и ксенобиотиков. Проведены работы по клонирова-
нию кДНК, кодирующих CYP2D6, CYP2C19 и CYP2C9 человека, сконструированы экспрессионные плазмиды 
для гетерологической экспрессии белков в Е. coli и получены высокоочищенные ферментные препараты, кото-
рые используются для определения субстратной специфичности и каталитических свойств CYP2D6 и CYP2C19 
человека, а также для определения метаболизма лекарственных веществ, используемых в практике спортивной 
медицины. 

Наконец, методы определения уровня экспрессии генов на основе обратной транскрипции РНК с последую-
щей полимеразной реакцией, позволяют предсказать вероятность возникновения или развития заболевания. С 
этой целью, нами разработан метод определения уровня экспрессии онкогена ERBB2, относящегося к группе 
генов, кодирующих рецепторы эпидермального фактора роста. Повышенный уровень экспрессии этого гена 
сочетается с развитием опухоли молочной железы с высоким метастатическим потенциалом. 

Таким образом, использование новых инновационных подходов, включающих методы молекулярной биоло-
гии и генетической инженерии, позволяет коренным образом изменить предсказательную ценность диагности-
ческих методов и существенно расширить диапазон их применения. 

УДК 796.078 
ФИЗИЧЕСКОЕ И ПСИХИЧЕСКОЕ РАЗВИТИЕ ДЕТЕЙ РАННЕГО ВОЗРАСТА С ПОМОЩЬЮ 

ИГРОВЫХ УПРАЖНЕНИЙ 

С.С. Хацкевич, Г.Н. Зинкевич 
Брестский государственный университет им. А.С. Пушкина, phiscult@brsu.brest.by 

Наши дети постоянно окружены заботой и любовью родителей. И мы можем сделать воспитание ребенка 
более радостным с помощью движений. Доказано, что физические игры и упражнения оказывают значительное 
влияние на нормальный рост и развитие ребенка, на развитие всех органов и тканей. А совместные занятия фи-
зическими упражнениями родителей с ребенком являются источником радости, обогащают и оздоравливают 
семейную жизнь. 

Во время совместных занятий взрослый носит, поднимает, качает ребенка, помогает ему подтянуться, под-
прыгнуть, взобраться наверх. 

Такое использование свободного времени полезно для обеих сторон: ребенок восхищается отцом: какой па-
па сильный, как ловко его поднимает, как хорошо выполняет упражнения. 

Родители же, занимая активную позицию, путем ловких движений помогают ребенку выполнить упражне-
ния, подбадривают его и вместе с ним радуются успеху. 

Предлагаем упражнения, которые были нами подобраны и разучены с родителями детей, посещающих ДУ 
№ 55 г. Бреста в группах раннего возраста. Предварительно игры и упражнения были разучены с детьми. 

«Часы» 
В положении сидя, ноги скрестно руки на коленях, ребенок покачивает головой вперед и назад, вправо и 

влево (бим - бом, тик - так). Взрослый следит за тем, чтобы спина оставалась прямой. 
«Кошечка» 
Стоя на четвереньках, ребенок откидывает голову назад и прогибается, потом наклоняет голову вперед, вы-

гибает спину. Взрослый следит за тем, чтобы руки были постоянно напряжены. 
«Собирание предметов» 
Учить ребенка захватывать пальцами ног камушки, палочки, шар и подбрасывать их (сначала одной, затем 

другой ногой). Упражнение закрепляет свод стопы. Ребенок находится в положении сидя, руки в упоре сзади. 
«Одноногая кукла» 
Ребенок, стоя на одной ноге, сгибает другую перед собой (назад или в стороны). Взрослый сначала поддер-

живает его за руки. Упражнение повторить, меняя опорную ногу. 
«Груз» 
Ребенок ползает на четвереньках, несет на спине небольшую игрушку или другой предмет, стараясь его не 

уронить. 
«Катилось, катилось красное яблочко» 
Разучивается с ребенком все способности катания мяча: сидя напротив друг друга, стоя на коленях, лежа на 

животе. 
«Метание самоцветов» 
Взрослый стоит с обручем в руках, ребенок метает в окошко бумажные самолетики. 
«Игра с мячом» 
Ребенок ползает на четвереньках и головой подталкивает перед собой надувной мяч, не касаясь его руками. 
«Метание в цель» 
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