
Персонализованная медицина. 
Генетическая паспортизация. 
Проблемы персонализованной 
медицины

Приготовила: .522леч.



«Персонализированная 
медицина»
□ является одним из самых перспективных 

направлений развития медицины в XXI 
веке и подразумевает назначение 
индивидуального лечения каждому 
конкретному пациенту. 





В основе технологий персонализированной 
медицины лежат:
□ генетические исследования: изучение 

генетических особенностей отдельного 
человека, изменений в определенных генах 
(генетический полиморфизм)



□ изучение биомаркеров — анализ 
определенных белков в крови, 
позволяющий прогнозировать развитие 
или течение тех или иных заболеваний



Преимущества 
персонализированной медицины
□ Более глубокое понимание разнообразия и подтипов заболеваний
□ Прогнозы, какие пациенты вероятнее всего получат пользу от 

лечения, что помогает избежать бесполезного лечения и повысить 
экономическую эффективность

□ Разработку более безопасных и эффективных методов лечения, 
снижая таким образом риск побочных эффектов и затраты на их 
лечение

□  Разработку методов диагностики для определения пациентов, 
которые с большей вероятностью ответят на лечение

□ Улучшение результатов лечения и качества жизни пациентов





□ На сегодняшний день лидером в области 
разработки оборудования для секвенирования 
ДНК является созданная четыре года назад в 
Маунтин-вью (Калифорния) компания Complete 
Genomics. Разработанная компанией технология 
позволила ее специалистам в 2009 году 
секвенировать 50 человеческих геномов. 



нанесения на одно 
предметное стекло более 
миллиарда 
амплифицированных 
фрагментов ДНК. 
Размещение такого 
огромного количества 
информации на одном 
предметном стекле не 
только значительно 
сокращает время анализа, 
но и уменьшает 
количество используемых 
материалов и 

дорогостоящих реактивов. 



□ фармакогенетическое тестирование — это выявление изменений 
(полиморфизмов) в генах, кодирующих белки, ответственных за 
фармакокинетику или фармакодинамику ЛС. В качестве био-
материала у пациента берут кровь или соскоб буккального эпителия 
(для выделения ДНК).Результаты фармакогенетического теста 
представляют собой полученные генотипы больного по тому или 
иному полиморфизму гена. Применение таких тестов позволяет 
заранее прогнозировать фармакологический ответ на ЛС, что 
позволяет выбрать ЛС и режим его дозирования, а вредких случаях — 
и тактику ведения пациентов. 





Однако не каждая «генетическая» информация о ЛС может стать 
фармакогенетическим тестом. Он должен отвечать
следующим требованиям:

□ •Наличие выраженной ассоциации между выявляемым 
полиморфизмом того или иного гена и фармакологическим ответом 
(развитие НПР,недостаточная эффективность или высокая 
эффективность).

□ •Наличие хорошо разработанного алгоритма применения ЛС в 
зависимости от результатов фармакогенетического теста — выбор 
ЛС, режим его дозирования.

□ •Встречаемость выявляемого полиморфизма в популяции с частотой 
не менее 1 %.

□ •Доказанность преимуществ применения ЛС с использованием 
результатов фармакогенетического теста по сравнению с 
традиционным подходом: повышение эффективности, безопасности 
фармакотерапии и экономическая рентабельность подобного подхода.

□ Доступность фармакогенетического теста больным и врачам, то есть наличие 
в лаборатории ЛПУ или коммерческих лабораториях специальных 
диагностических наборов





В будущем, когда будут внедрены так 
называемые чип-технологии 
(microarray-technology,ДНК-чипы), будет 
возможность определять не отдельные 
полиморфизмы определенных генов,а сразу 
все (или почти все) изменения в геноме 
человека, которые могут влиять на фармаколо-
гический ответ, что является задачей 
фармакогеномики



□ При этом станет возможным 
составление так называемого 
генетического паспорта пациента. С 
этих позиций фармакогенетика, а в 
будущем и фармакогеномика, в 
литературе рассматриваются как 
перспективные направления 
персонализированной медицины





Информационная ценность 
генетического паспорта:



             Перспективы:


