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Вступление. Проведение преимплатнтацион-
ной генетической диагностики (ПГД) анеуплои-
дий эмбрионов методом FISH в ходе выполнения 
программ экстракорпорального оплодотворе-
ния (ЭКО) позволяет повысить шансы рождения 
здорового ЭКО-ребенка. Показаниями для про-
ведения ПГД являются возраст пациента, отя-
гощенный анамнез, неудачные попытки ЭКО в 
прошлом. Биология и генетика эмбриона зависит 
как от качества ооцита, так и от качества сперма-
тозоида [1]. 

Целью данной работы было проведение ПГД 
эмбрионов у пациентов, в ядрах сперматозоидов 
которых с помощью метода флуоресцентной ги-
бридизации in situ (FISH) было выявлено высо-
кое содержание анеуплоидий хромосом X, Y, 18. 
Половые и 18-я хромосомы были выбраны для 
анализа спермы, как наиболее распространенные 
варианты анеуплоидий в ядрах сперматозоидов 
[2]. Показанием для проведения анализа спермы 
на наличие хромосомных аномалий являлись та-
кие отклонение в спермограмме пациентов, как 
олиго- и тератозооспермия [3]. 

Объект и методы исследования. В ходе вы-
полнения программ ЭКО процедуру ПГД про-
шло 25 пар. Средний возраст пациенток на мо-
мент обращения в клинику составил 33±3,3 года. 
Всем партнерам в парах был проведен анализ 

спермы методом FISH и выявлены хромосом-
ные аномалии в ядрах сперматозоидов половых 
и 18 хромосом. Средний возраст обследованных 
мужчин составил 36,7±3,8 лет. Для контроли-
руемой стимуляции овуляции (КСО) пациенток 
применяли длинный протокол с а-ГнРГ. Для под-
держки лютеиновой фазы применяли препараты 
прогестеронового ряда. Полученные после транс-
вагинальной пункции ооциты и зиготы в течение 
двух дней культивировались в средах Universal 
IVF Medium (Medicult). Эмбрионы, начиная с 
третьего дня развития и до стадии бластоцисты, 
культивировались в среде BlastAssist (Medicult). 
Ооциты и полученные после оплодотворения 
эмбрионы культивировались при температуре 
36,8 С – 37,0 С; при содержании СО2 5,5%.

Биопсия бластомеров проводилась на 3-й день 
после трансвагинальной пункции, при достиже-
нии эмбрионов 6-8-бластомерной стадии разви-
тия. Биопсию проводили в фосфатном буфере, не 
содержащем ионы Са2+ и Mg2+ (Biopsy Medium, 
Medicult) [5]. Отверстие в зоне пеллюцида было 
выполнено с помощью лазерной установки 
OCTAX LaserShot (MTG, Германия). Бластомер 
из эмбриона извлекали с помощью механических 
микроманипуляторов (Narishige, Япония) и ми-
кропипеток для биопсии (Cook). Эмбрионы после 
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биопсии культивировались в среде BlastAssist 
(Medicult) в отдельных каплях по 25 мкл. 

ПГД с помощью метода FISH была выполне-
на по стандартному протоколу, рекомендуемому 
Abbott-Vysis (США). Биопсированные бластоме-
ры отдельно помещались на стекла Superfrost 
Plus (Kindler GmbH, Германия) в гипотониче-
ский раствор 1М HCL и 1% Tween 20 (Sigma) [3, 
4]. Ядра бластомеров были зафиксированы с по-
мощью этанол/уксусного фиксатора при соотно-
шении 3:1. Изучение хромосомных аномалий в 
ядрах бластомеров по X, Y, 18-й и 21-й хромосо-
мам проводилось с использованием флуоресцент-
ных ДНК-зондов (Vysis, США). Результаты ПГД 
были зафиксированы с помощью флуоресцентно-
го микроскопа Nikon Eclipse 80i и цитогенетиче-
ской программы Lucia FISH (Laboratory Imaging 
LTD, Чехия).

Перенос эмбрионов в полость матки выполнял-
ся на пятый день развития эмбриона на стадии 
бластоцисты или морулы.

Результаты исследований и их обсуждение. 
Процедуру ПГД в программе ЭКО прошло 25 пар. 
Всего было исследовано 86 эмбрионов. Для про-
ведения ПГД отбирались эмбрионы наиболее вы-
сокого качества. Хромосомные аномалии были 
обнаружены у 17 эмбрионов (19,76% всех исследо-
ванных эмбрионов). При этом 3 пациентов (12%) 
все проанализированные эмбрионы содержали 
хромосомные аномалии. У 19 эмбрионов (22,1%) 
ядра в бластомерах отсутствовали. 10 ядер (11,6% 
ядер) было разрушено при проведении ПГД. Ре-
акция прошла в 91,9% случаев. Особенности 
анеуплоидий 17-ти аномальных эмбрионов пред-
ставлены в таблице 1. Фотографии отдельных 
анеуплоидий представлены на рис. 1-3.

Таблица 1
Результаты обнаруженных анеуплоидий

Характер 
анеуплоидий

Количество 
аномаль-

ных эмбри-
онов, n

Количество 
аномаль-

ных эмбри-
онов,%

Количественные 
нарушения поло-
вых хромосом

12 70,6

Анеуплоидии ау-
тосом

4 23,6

Анеуплоидии по-
ловых хромосом и 
аутосом

1 5,8

Выводы. Данная работа подтверждает не-
обходимость проведения ПГД с целью анализа 
анеуплоидий у эмбрионов по хромосомам 18, 21, 
X, Y при обнаружении хромосомных аномалий 
в ядрах сперматозоидов пациентов с олиго- и 
тератозооспермией. Быстрота проведения ПГД 
методом FISH позволяет повысить вероятность 
рождения здорового ребенка после проведения 
программы ЭКО. Данное исследование показы-
вает, что наиболее частыми являются анеуплои-
дии половых хромосом. Поэтому анализ половых 
хромосом при проведении ПГД необходимо рас-

После биопсии положительная динамика на-
блюдалась у 76% эмбрионов. Для переноса в по-
лость матки были отобраны только эмбрионы с 
нормальным количеством хромосом. После полу-
чения результатов ПГД было проведено 19 пере-
носов. Процент наступления беременности соста-
вил 21% (4 беременности).

Рис. 1. Тетрасомия по хромосоме 21 
(хромосомы 21-красный сигнал) 

Рис. 2. Моносомия по половым хромосомам 
(хромосома Х – синий сигнал)

Рис. 3. Трисомия по хромосоме 18 
(хромосома 18 – синий сигнал) 
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сматривать как обязательный тест при наличии 
показаний в ходе программы ЭКО. 

Перспективы дальнейших исследований. 
Учитывая прямую зависимость между наличием 
анеуплоидий у эмбрионов по хромосомам 18, 21, 
X, Y и обнаружением хромосомных аномалий в 
ядрах сперматозоидов пациентов с олиго- и тера-
тозооспермией, перспективным является расши-
рить спектр исследуемых хромосом с целью пре-
имплантационной генетической диагностики. 
Интересна возможность исследования корреля-
ции результатов ПГД после биопсии эмбрионов на 
третий день и биопсии на стадии бластоцисты (на 
пятые сутки развития эмбрионов) для изучения 
частоты мозаицизма.
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МАМ Х, Y, 18

Резюме. Проведена преимплантационная генетическая диагностика (ПГД) эмбрионов пациентов, 
в ядрах сперматозоидов которых с помощью метода флуоресцентной гибридизации in situ (FISH) было 
выявлено высокое содержание анеуплоидий хромосом X, Y, 18. С помощью метода FISH проведен ана-
лиз эмбрионов на наличие анеуплоидий по хромосомам X, Y, 18 и 21. В полость матки были перенесе-
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