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По горизонтали: 

2. Способ бесполого размножения 

4. Компонент «первичного бульона», который представляет собой 

многомолекулярный комплекс, каплю или слой с большой концентрацией 

коллоида 

10. Назовите одним словом перечисленные заболевания: бери-бери, пеллагра, 

ксерофтальмия 

11. Орган, характерный для моллюсков 

 



 

 

 

13. Плод огурца 

15. Стадия печеночного сосальщика 

16. Органоид, один из участников процесса фотодыхания у растений 

По вертикали: 

1. Шейный позвонок 

3. Плоская рыба 

5. Другое название лепры 

6. Химическое вещество, применяемое для уничтожения растительности.  

7. Выросты клеток эпидермы 

8. Оболочка, покрывающая хрящ 

9. Пространства в субэкваториальном поясе, покрытые травяной растительностью 

с редко разбросанными деревьями и кустарниками 

12. Заболевание, вызванное Clostridium tetani 

14. Орган, в котором происходит «обучение» Т-лимфоцитов 

17. Представитель хелицеровых, которого называют «живым ископаемым»  

18. Эра, в которую входит силур и ордовик 

19. Отдел желудка жвачных животных 

20. Часть плодолистика 
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За каждый правильный ответ 1 балл. Суммарно 20 баллов за все задание. 

  



 

 

 

Задание 2 

1) Как называются науки (научные области), занимающиеся изучением 

гребневых узоров на коже? В чем их отличия? 

Ответ: 

А) Дерматоглифика и дактилоскопия (1 балл) 

Б) Дерматоглифика занимается изучением гребневых узоров на коже у 

здоровых и больных людей и поиском закономерностей, связанных с данными 

узорами. Дактилоскопия – раздел криминалистики, который занимается 

изучением гребневых узоров у людей с целью доказательства или опровержения 

совершения/причастности их к преступлениям. (1 балл) 

 

2) На рисунке показаны два варианты движений кисти. Назовите движения, 

обозначенное цифрами 1 и 2? Опишите эти движения. 

 

Ответ: 

А) Супинация и пронация. (1 балл) 

Б) 1 – супинация – это вращение кисти наружу (вверх). 2 – это пронация – 

вращение кисти назад (вниз). (1 балл) 

 

3) На тыльной стороне ладони кожа очень подвижна, а на ладонной стороне, 

наоборот малоподвижна. Какой морфологической особенностью это 

обеспечивается и какое имеет функциональное значение? 

Ответ: 

А) На ладонной поверхности кисти кожа малоподвижная, тк под ней 

расположена плотная подкожно-жировая клетчатка, а на тыльной стороне ладони 

– кожа очень подвижная, тк подкожно-жировая клетчатка здесь рыхлая. (1 балл) 



 

 

 

Б) Кожа ладонной поверхности кисти, пальцев используется для захвата и 

удержания предметов, соответственно с малоподвижной кожей эти процессы 

происходят эффективнее. (1 балл) 

 

4) На рисунке представлено заболевание – контарктура Дюпюитрена. Какие 

анатомические структуры поражаются при данном заболевании? Кокой основной 

метод лечения этого заболевания? 

 

Ответ: 

А) Поражается ладонный апоневроз (сухожилия сгибателей пальцев). (1 

балл) 

Б) Лечение хирургическое – иссечение фиброзных образований. (1 балл) 

 

5) Изучите рисунок. Как называются и где расположены анатомические 

образования, обозначенные на рисунке цифрами 1 и 2? В чем причина 

возникновения этих сходных структур? 

 

Ответ: 

А) 1 – поверхностная артериальная дуга кисти, 2 – глубокая артериальная 

дуга кисти. Расположены на ладонной поверхности кисти. (1 балл) 



 

 

 

Б) Причина – активное использование верхней конечности (кисти) в 

трудовой деятельности. Артериальные дуги обеспечивают кровоснабжение кисти. 

Поверхностная артериальная дуга расположена не глубоко в тканях и 

сдавливается при воздействии силы (груза) на нее – например, переносе груза в 

руке. Для избежания нарушения кровоснабжения кисти, возник анатомический 

«дубляж» - глубокая артериальная дуга кисти, которая обеспечивает 

кровоснабжение кисти, в том числе при «сдавленной» поверхностной дуге. (1 

балл) 

 

6) Среди всех вывихов конечностей первое место занимают вывихи 

плечевой кости (более 45%), которые подразделяются на передние, задние, 

нижние и верхние, в зависимости от смещения головки плечевой кости. 

Объясните, какие естественные анатомические предпосылки способствуют 

возникновению вывихов плечевой кости? При каких положения конечности, с 

учётом направления воздействия энергии травматического воздействия 

формируется передний вывих?  

Ответ: 

А) Плечевой сустав имеет малую площадь контакта головки плечевой кости 

и суставной впадиной лопатки; отсутствие настоящих связок, укрепляющих 

сустав. (1 балл) 

Б) Передний вывих происходит при воздействии энергии травматического 

воздействия в положении плеча в отведении, разгибании и наружной ротации (1 

балл). 

 

7) 4 месяца назад женщина 70 лет упала. После падения почувствовала 

острую боль в плече, отметила местный отёк и патологическую подвижность 

костных отломков. К врачу не обращалась. Сейчас отмечает нестабильность 

повреждённой конечности в области повреждения, деформацию и укорочение, 

появление движений, которых до травмы в данной области не определялось. 

Какое повреждение плеча произошло у женщины в момент падения? Что должно 

образоваться в норме в месте повреждения кости? Что образовалось у данной 

женщины? Дайте название и описание этого образования. 

Ответ: 

А) Повреждение – перелом плечевой кости. В месте перелома в норме 

должна образоваться костная мозоль. (1 балл) 



 

 

 

Б) У женщины в месте перелома кости образовался ложный сустав.  Это 

нарушение процесса сращения костных отломков, которое сопровождается более 

или менее выраженной подвижностью кости в необычном месте. (1 балл) 

 

8) Как называются и где локализованы клетки, отвечающие за регенерацию 

компактного вещества пластинчатой костной ткани трубчатых костей в 

физиологических и патологических условиях? Как они называются? 

Ответ: 

А) Остеогенные клетки (1 балл) 

Б) Остеогенные клетки расположены на трёх поверхностях: периостальной, 

эндоостальной и в системе гаверсовых каналов (в теле позвонка - только на 

периостальной и эндостальной). (1 балл) 

 

9) Два спортсмена одного возраста и физических параметров выполняют 

одинаковые по продолжительности и нагрузке тренировки. Особый интерес для 

них представляют упражнения на увеличение силы бицепсов. При этом результат 

по увеличению силы бицепсов у них отличается – у одного спортсмена бицепсы 

обладают большей силой, чем у другого. Объясните, какой особенностью 

мышечной системы верхней конечности (всеми остальными факторами 

необходимо пренебречь), можно объяснить это различие и почему. Укажите 

конкретные особенности у каждого спортсмена. 

Ответ: 

А) Имеет значение место прикрепления бицепса (его дистального 

сухожилия) на лучевой кости, а именно расстояние от этого места крепления до 

локтевого сустава, тк формируется система рычагов. (1 балл) 

Б) У спортсмена с большей силой бицепсов расстояние от места 

прикрепления бицепса (его дистального сухожилия) на лучевой кости, до 

локтевого сустава больше, чем у другого. (1 балл) 

 

10) Во время прогулки мальчик 9 лет упал и ударился поясницей. Его сестра, 

ученица 8 класса, изучающая анатомию человека на уроках биологии, считает, что  

 



 

 

 

это может повлиять на чувствительность и двигательную активность рук 

мальчика. Объясните с точки зрения иннервации верхних конечностей, права ли 

сестра? Ответ обоснуйте. Назовите нервы, и источники иннервации верхних 

конечностей. 

Ответ:  

А) Сестра не права, тк иннервация верхних конечностей осуществляется из 

6-7 шейного и первого грудного сегментов спинного мозга. (1 балл) 

Б) Верхняя конечность иннервируется лучевым, локтевым и срединным 

нервами. (1 балл) 

  



 

 

 

Задание 3 

Интересная находка 

 

Мир живет. В мире жизнь. Жизнь — тайна 

для всех людей. Одни называют ее Бог, другие 

— сила. Все равно — она тайна. Жизнь 

разлита во всем. Все живет вместе, и все 

живет — отдельно: живет человек, живет 

червь. 

Лев Николаевич Толстой 

 

 Исследователи провели палеопаразитологический анализ образцов из 

области таза годовалого младенца, захороненного в средневековом могильнике 

Зеленый Яр XII-XIII вв. н. э., расположенного в северной части Западной Сибири, 

и обнаружили яйца паразита Х (рис. 1). Данная находка позволяет предположить, 

что ребенок был болен заболеванием Z, которое связано с употреблением 

недоваренной или сырой рыбы.  

 В настоящее время в Российской Федерации ежегодно выявляется до 40 

тысяч случаев заболевания Z. Этнографические данные, собранные среди 

современного населения северной части Западной Сибири, свидетельствуют о 

многочисленных случаях кормления своих детей сырой рыбой. Случай 

заболевания Z в Зеленом Яру показывает, что данный диетический обычай 

появился не позднее Средневековья (Слепченко, 2015, рис. 1). 

 

Рис. 1 



 

 

 

 Заболевание Z вызывается паразитами X и Y из одного рода. 

Международное агентство по изучению рака признает паразита Y канцерогеном 

первой категории. А паразит X не является канцерогеном. 

 

Вопрос 1. Назовите паразита X и заболевание Z. 

Ответ: Кошачья двуустка (Opisthorchis felineus) и описторхоз. (По 1 баллу 

за название) 

 

Вопрос 2. Назовите стадии 2А, 2Б, 2В, 2Г. 

Ответ: 1. Яйцо; 2А. Мирацидий; 2Б. Спороциста; 2В. Редия; 2Г. Церкария; 

3. Свободноплавающая церкария; 4. Метацеркария; 5А. Декапсуляция;  

5Б. Взрослая особь. (2 балла — все стадии названы правильно, 1 балл — 

присутствует 1 ошибка) 

 

Вопрос 3. Назовите стадии 1, 3, 4, 5А, 5Б.  

Ответ: Взрослые кошачьи двуустки откладывают полностью развитые яйца, 

которые выделяются с фекалиями. После проглатывания улиткой (первым  

 



 

 

 

промежуточным хозяином) из яиц выходят мирацидии, которые проходят внутри 

улитки несколько стадий развития (спороцисты, редии, церкарии). Церкарии 

выходят из улитки и проникают в пресноводную рыбу (второй промежуточный 

хозяин). В рыбе они инцистируются в мышцах или под чешуей, становясь 

метацеркариями. Окончательный хозяин (кошки, собаки и различные рыбоядные 

млекопитающие, включая человека) заражаются при употреблении в пищу 

недоваренной рыбы, содержащей метацеркарии. После попадания в организм 

метацеркарии декапсулируются в двенадцатиперстной кишке и поднимаются 

через Фатерову ампулу в желчные протоки, где прикрепляются и развиваются во 

взрослых особей, которые через 3–4 недели откладывают яйца. Взрослые кошачьи 

двуустки обитают в желчных и поджелудочных протоках хозяина, где 

прикрепляются к слизистой оболочке. (2 балла — названы основные стадии в 

правильной последовательности, 1 балл — присутствует 1 ошибка) 

 

Вопрос 4. Какая стадия является диагностической, а какая является 

инвазивной для человека?  

Ответ: Яйца, метацеркария. (По 1 баллу за стадию) 

 

Вопрос 5. Напишите минимум два способа диагностирования заболевания Z. 

Ответ: 1. Обнаружение яиц паразита в кале, дуоденальном соке или желчи. 

2. Взрослые черви могут быть обнаружены с помощью эндоскопии или 

эндоскопической ретроградной панкреатохолангиографии.  

3. Ультразвуковое исследование, компьютерная томография, магнитно-

резонансная томография и радиография печени и жёлчных протоков позволяют 

выявить такие непрямые признаки описторхоза, как увеличение или изменение 

структуры жёлчного пузыря и печени, воспаление и фиброз жёлчных протоков. 

4. Эозинофилия (особенно на ранней стадии заражения), повышение уровня 

билирубина, щелочной фосфатазы и сывороточной трансаминазы в сочетании с 

низким уровнем сывороточного альбумина. 

5. Иммуноферментный анализ. 

6. Обнаружение в кале фрагментов ДНК, специфичных для паразита, с 

помощью полимеразной цепной реакции. 

(По 1 баллу за способ) 



 

 

 

Вопрос 6. Опишите строение покровов паразита X и Y. 

Ответ: Наружный покров тела сосальщиков – это тегумент. Он состоит из 

слоя клеток, которые слились между собой, образовав общую массу протоплазмы 

(синцитий). 

Наружная часть тегумента — это безъядерная цитоплазма, содержащая 

большое число митохондрий. Глубокая внутренняя часть тегумента распологается 

под базальной мембраной и содержит ядра. 

Под базальной мембраной расположена мускулатура, состоящая из 

кольцевых, продольных и диагональных мышечных волокон. 

(2 балла за правильно описанное строение, балл вычитается за 1 

ошибку и за отсутствие слов тегумент или синцитий) 

 

Вопрос 7. Где происходит декапсуляция и где обитают взрослые особи в 

теле человека? 

Ответ: Декапсуляция происходит в двенадцатиперстной кишке, взрослые 

особи обитают в  в желчных и поджелудочных протоках. 

(По 1 баллу за указание места декапсуляции и обитания) 

 

Вопрос 8. Назовите внутренние структуры паразита X: 5Б-1, 5Б-2, 5Б-3,  

5Б-4, 5Б-5, 5Б-6, 5Б-7, 5Б-8, 5Б-9, 5Б-10. 

Ответ: 5Б-1. Ротовая присоска; 5Б-2. Глотка; 5Б-3. Кишечник;  

5Б-4. Брюшная присоска; 5Б-5. Желточники; 5Б-6. Матка; 5Б-7. Оотип; 5Б-8. 

Яичник; 5Б-9. Семенник; 5Б-10. Экскреторный канал. 

(2 балла — все структуры названы правильно, 1 балл — присутствует 

1 ошибка) 

 

Вопрос 9. Назовите паразита Y и риск развития рака какой структуры в теле 

человека он повышает. 

Ответ: Печеночная двуустка (Opisthorchis viverrini) повышает риск развития 

холангиокарциномы, рака желчных протоков. 

(По 1 баллу за правильное название паразита и структуры) 

 

Вопрос 10. Предположите методы борьбы с распространением заболевания Z. 

Ответ: Не употреблять в пищу сырую рыбу без термической обработки, 

длительной заморозки или засолки. Не кормить домашних животных сырой 

рыбой. (По 1 баллу за 1 метод)   



 

 

 

Задание 4 

 

«Но мхи пугливо попирая, 

Разгадываю тайну чар: 

Я речь безгласного их края, 

Я их лесного слова дар.» 

Борис Пастернак 

 

Моховидные являются единственной группой растений, эволюция которой 

связана с регрессивным развитием спорофита. Слабое развитие всех основных 

тканей или их полное отсутствие, определяет их небольшие размеры и влажную 

среду существования. У мхов отсутствуют корни. Поглощение воды происходит 

главным образом нижней частью стебля или телом всего растения (сфагновые 

мхи). 

1) В цикле развития листостебельных мхов имеется стадия протонемы. На 

рисунке цифрами 1 и 2 указаны морфофункциональные стадии развития 

протонемы. Назовите и охарактеризуйте их. 

 

Ответ: 

- Каулонема - завершающая стадия развития протонемы у мохообразных; на 

каулонеме развиваются почки гаметофоров и ризоидов. (1 балл) 

- Хлоронема - начальная стадия развития протонемы у листостебельных 

мхов (1 балл). 

 

2) Ризоиды многих печеночников при контакте с твердыми частицами 

образуют диски или разветвляются на кончиках. С чем это связано? 

Ответ: 

- основная функция ризиодов – укрепление растения в субстрате (1 балл). 



 

 

 

- образование дисков и разветвление на кончиках свидетельствуют об 

адаптации ризоидов конкретных растений для закрепления на твердых частицах 

(1 балл). 

 

3) Растительный гормон ауксин контролирует процессы роста ризоидов. 

Как этот тезис можно доказать экспериментально на растительном организме мха. 

Помните, что для подтверждения достоверности полученных данных необходимо 

использовать не менее 2 методик 

Ответ: 

-  использование экзогенного ауксина при выращивании нормальных (не 

мутантных) растений, должно привести к увеличению ризоидов по сравнению с 

контрольной группой (к ней не применялся ауксин) (1 балл). 

- использование экзогенного ауксина для выращивания мутантных форм 

растений, слабо/не воспринимающих ауксин, не приводит увеличению ризоидов 

по сравнению с контрольной группой (к ней не применялся ауксин) (1 балл). 

 

4) Цианобактерии образуют широкий спектр симбиотических ассоциаций с 

эукариотическими хозяевами, включая и мхи. Известно, что и мхи и 

цианобактерии, часто p. Nostoc в большинстве своем являются автотрофами. 

Какую пользу приносят цианобактерии мхам? Количество каких структур у 

цианобактерий повышается в связи симбиозом?  

Ответ:  

Помимо того, что цианобактерии являются фотоавтотрофами, они также 

способны фиксировать молекулярный азот, превращая его в форму доступную 

мхам. В связи с этим количество гетероцист – структур, в которых осуществляется 

азотфиксация у цианобактерий, повышается (2 балл). 

 

5) Как и у других высших растений тело моховидных расчленено на стебель 

и лист. Однако, ученые, занимающиеся изучением мхов, редко применяют эти 

термины к моховидным, а называют их иначе. Как называется наука, изучающая 

мхи? Как специалисты называют лист и стебель моховидных и почему не 

применяют названия, характерные для всех других высших растений? 

Ответ:  

- бриология (1 балл). 



 

 

- стебли называются «каулидии», листья – «филлидиями». Это основано на 

том, что у моховидных спорофит редуцирован, а термины листья и стебель 

применяются к органам спорофитного поколения высших растений (1 балл). 

 

6) Иногда, читая описания мхов можно встретить такое утверждение 

«спорофит мхов паразитирует на гаметофите». Используя рисунок и ваши знания 

о мхах, напишите ваше аргументированное мнение относительно этого 

утверждения. 

 

Ответ: 

- утверждение можно считать справедливым (1 балл). 

- спорофит многих мхов не содержит хлорофилла (что видно на рисунке под 

цифрой 1, так как спорогон не имеет зеленой окраски) и не способен 

самостоятельно снабжать себя органическими веществами. При помощи 

гаусторий он проникает в клетки гаметофита и поглощает органические вещества 

(1 балл). 

 

7) На рисунке представлен продольный разрез спорофита мха. В большом 

количестве видно не только споры, но и особые структуры (указаны стрелками). 

Что это за структуры? Для каких мхов характерно наличие таких структур? Для 

чего они необходимы и как функционируют? 

 

Ответ: 

- Элатеры. Имеются у печеночных мхов (1 балл). 

 



 

 

 

- Элатеры представляют собой особые клетки, видоизмененные в пружинки. 

Они обладают гигроскопичностью. Втягивая в себя воду, они раскручиваются, а 

испаряя ее – скручиваются. Это обеспечивает перемешивание и разрыхление спор 

в коробочке, что способствует их выталкиванию после открытия спорангия (1 

балл). 

 

8) Как и все растения, мхи поглощают воду. Какие элементы растения 

участвуют в поглощении воды? Какие особенности строения это обеспечивают?  

Ответ: 

- поглощение ризоидами (1 балл). 

- поглощение всей поверхностью тела, за счет отсутствия (или почти 

полного отсутствия) кутикулы (1 балл). 

 

9) Какова роль мейоза в жизненном цикле мха кукушкин лен – какие 

морфологические структуры образуются и каково их значение? 

Ответ: 

- путем деления мейозом образуются споры кукушкина льна (1 балл). 

- из гаплоидных спор развивается гаплоидное гаметофитное поколение, а 

при слиянии гаплоидных гамет образуется диплоидная зигота. Таким образом 

благодаря мейозу обеспечивается поддержание плоидности поколений (1 балл). 

 

10) Опишите роль мхов в первичных сукцессиях? 

Ответ: 

- Мхи появляются после лишайников и накопления некоторого количества 

почвы (1 балл). 

- после мхов появляются мелкие травянистые растения (1 балл).  

 

  



 

 

 

Задание 5 

Биохимический уроборос 

 

«Многие процессы в нашем организме 

 подобны древним уроборосам - там,  

где казалось бы процесс завершается, 

 на самом деле стартует его перезапуск».  

 

 

Перед вами изображена схема, изображающая несколько жизненно важных 

процессов и циклов в организме животных, в том числе и человека. Исходя из 

указанных на схеме локализаций (мышцы, кровь, печень), а также руководствуясь 

вашими знаниями по биохимии и физиологии, попробуйте дать ответы на 

следующие вопросы: 

азовите молекулы, обозначенные на схеме как «А» и «X». 

азовите названия процессов, отмеченные на схеме как «процесс 1» и «процесс 2». 

акие ферменты обозначены на схеме как «Фермент 1» и «Фермент 2»?  

апишите в каком органе синтезируется «белок 1».  Какое заболевание развивается 

при недостатке этого белка?  

риведите не менее двух биологически активных соединений, помимо белка 1, 

которые образуются в органе из п. 4.  

сходя из схемы объясните почему печень можно назвать «альтруистом», а мышцы 

– «эгоистами».  

 



 

 

звестно, что фермент 2, особенно для печени, имеет определенное 

диагностическое значение. Давайте попробуем подумать, о чем может 

свидетельствовать нахождение этого фермента в крови (на схеме отмечено 

красной стрелкой)? Приведите пример заболевания, при котором уровень 

фермента 2 может быть повышен.  

рнитиновый цикл – многостадийный процесс, в котором участвует несколько 

ферментов. Ориентируясь на схему напишите, к чему приведут мутации в генах 

ферментов, осуществляющих этот процесс. 

звестно, что у некоторых возрастных групп людей орнитиновый цикл может 

проходить не столь интенсивно, как у остальных групп населения. Укажите, о 

каких именно группах идет речь и каким образом это можно обосновать? 

  10) Синтез мочевины у ранних позвоночных было важной предварительной 

адаптацией к вторжению в наземную среду. Животные из этого класса 

накапливают    мочевину (до 3% от массы тела) в больших концентрациях в крови 

и тканях. Что это за класс? Объясните с чем это может быть связано?  

Ответы: 

 – пировиноградная кислота, Х – глюкоза (2 балла за полный ответ) 

 – глюконеогенез, 2 – гликолиз (2 балла за полный ответ) 

ермент 1 – Лактатдегидрогеназа (ЛДГ), Фермент 2 – (2 балла за полный ответ) 

 поджелудочной железе. Сахарный диабет (2 балла за полный ответ) 

люкагон, трипсин, химотрипсин, липаза, амилаза, соматостатин (2 балла за 

любые 2 из списка) 

акие эпитеты связаны с тем, что гликоген, как видно из схемы, в мышцах 

расходуется исключительно на их собственные нужды, а в печеночный гликоген 

идет на нужды всего организма; (2 балла за полный ответ, 1 балл за указание 

разницы функций в зависимости от локализации без указания названия, 1 

балл за указание названия без указания разницы функций) 

ахождение фермента АЛТ в крови будет говорить о разрушении клеток печени, 

возникшем из-за заболевания, например гепатита; цирроза, рака печени (2 балла 

за полный ответ, 1 балл за корректный ответ без указания болезни или за 

указание болезни без указания ее патогенеза) 

утации в генах ферментов орнитинового цикла часто приводят к накоплению 

аммиака, являющегося токсичным соединением И/ИЛИ к накоплению 

промежуточных соединений из этого процесса. (2 балла за полный ответ) 

интез мочевины/интенсивность орнитинового цикла может быть снижена у 

маленьких детей и младенцев. В настоящий момент это объясняется  

 

 

общей незрелостью печени и активным синтезом белков и нуклеиновых кислот 

при анаболитических процессах у них; (2 балла за полный ответ) 

ласс хрящевые рыбы. Являясь морскими животными, у данного класса появляется 



 

 

необходимость поддерживать осмотическое давление в тканях и крови на уровне 

осмотического давления морской воды. Это обеспечивается высоким 

содержанием мочевины.  (2 балла за полный ответ)  
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По горизонтали: 

3. Пигмент.  

6. Скопление ДНК у трипаносом в одном участке митохондрии. 

9. Вещество, покрывающее внутреннюю поверхность альвеол. 

11. Биологически активное химическое вещество для передачи нервного импульса 

от одной клетки к другой. 

15. Протеолитический фермент позвоночных животных, который вырабатывается 

юкстагломерулярными клетками.  



 

 

 

18. Изменение кариотипа, при котором число хромосом в клетках не кратно 

гаплоидному набору. 

19. Часть органа равновесия у некоторых беспозвоночных, всех позвоночных и 

человека. 

По вертикали: 

1. Пигмент у глаукоцистофитовых и красных водорослей.  

2. Эндокринное заболевание, которое характеризуется укрупнением черт лица, 

деформацией грудной клетки, увеличением кистей и ступней. 

4. Городская ласточка. 

5. Поверхностные клетки губок. 

7. Ткань листа. 

8. Тип стелы, характерный для двудольных и голосеменных растений. 

10. Образование семян без участия полового процесса. 

12. Антиген-процентирующая клетка. 

13. Витамин с кобальтом в составе. 

14. Полимеры, молекулы которых состоят из нескольких разных типов 

мономеров. 

16. Личинка ракообразных. 

17. Орган ланцетника, выделяющий тиреоидные гормоны.  

20. Личинка печеночного сосальщика. 

  



 

 

Ответ 
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За каждый правильный ответ 1 балл. Суммарно 20 баллов за все задание. 

 

  



 

 

 

Задание 2 

Пусть нету ни кола и не двора,  

Зато не платят королю налоги  

Работники ножа и топора –  

Романтики с большой дороги 

Ю. Энтин 

Коллагены – это белки, который входит в состав межклеточного матрикса 

животных, обеспечивая структурную поддержку и существуя во множественных 

формах, организованных в различные структуры. На коллагены приходятся 25-

30% общего количества белка взрослого человека. Все белки семейства 

коллагенов характеризуются одним общим свойством: они собраны в тройные 

суперспирализованные структуры, состоящие из трех субъединиц коллагеновых 

белков (α-спирали), которые удерживаются вместе ковалентными и 

нековалентными связями. Известно свыше 20 типов коллагенов. В геноме 

человека более 30 генов, кодирующих коллагеновые цепи.    

Известно несколько десятков заболеваний, связанных с мутациями в генах 

коллагена с различными типами наследования. Характер клинических 

проявлений этих заболеваний определяется типом пораженного коллагена и 

конкретной мутацией. Одним из таких заболеваний является синдром Альпорта, 

с частотой 1:5000-1:10000 и соотношением больных мужчин и женщин 1:2, 

возникающее в результате мутаций в генах коллагена IV типа COL4A3, 

COL4A4 и COL4A5. Коллаген IV (ColIV) — это тип коллагена, обнаруживаемый 

преимущественно в базальной мембране. В базальных мембранах существует 

несколько различных коллагенов IV типа: распространенный коллаген, 

включающий α1(IV) и α2(IV) цепи; и другие менее распространенные, состоящие 

из цепей α3(IV), α4(IV) и α5(IV) или цепей α5(IV) и α6(IV). Мутации в гене 

COL4A5 (цепь α5(IV)) являются преобладающими, доля пациентов, с такой 

формой заболевания составляет порядка 85%. Заболевание характеризуется 

сложной симптоматикой в зависимости от степени мутации и может проявляться 

с возрастом (рис. 1Б). Пораженные органы могут быть разными, но наиболее часто 

поражается орган, часть которого представлена на рисунке 1А. Еще один 

распространенный симптом может быть выявлен при помощи специального 

метода, результат которого представлен на рисунке 2. В редких случаях 

симптомом может являться миопия.  

1) Укажите какие органы поражаются при синдроме Альпорта? Объясните 

вашу точку зрения, опираясь на представленный материал.  



 

 

 

2) Известно, что базальная мембрана подстилает все эпителиальные ткани 

человека. Предположите почему поражаются только конкретные органы?   

3) Укажите тип наследования при мутациях в гене COL4A5. Объясните 

вашу точку зрения 

4) Какие из предложенных родословных больше подходят под наследование 

синдрома Альпорта, связанного с мутацией в гене СOL4A5?   

5) Напишите все возможные генотипы для пациентов 1, 2, 3 (рисунок 1А).  

6) Какова вероятность рождения двух детей подряд с синдромом Альпорта, 

связанного с мутацией в гене СOL4A5, в семье больного мужчины и здоровой 

женщины?  

7) Результаты каких методов представлены на рисунках 1А и 2?  

 

Рисунок 1.  



 

 

 

Рисунок 2. 

 

 

Родословные 

Ответ:  

1)   Почки: на рисунке 2А почечный клубочек (2 балла) 

      Ухо: на рисунке 3 – аудиограмма (2 балла) 

      Глаза: миопия – заболевания глаз (2 балла) 



 

 

 

2) Цепь α5 коллагена IV входит в состав базальных мембран почечного 

клубочка, сетчатки, хрусталика и улитки. Так как существуют другие цепи, 

например, α1(IV) и α2(IV), то они входят в состав других органов (2 балла) 

3)  Доминантное Х-сцепленное (1 балл): 

У мужчин выше вероятность проявления терминальной стадии (рисунок 

1Б), значит ген COL4A5 находится на X-хромосоме. У пациента 2 полностью 

отсутствует в почечном клубочке цепь α5(IV), у пациента 3 также поражается в 

клубочке присутствует около половины цепей α5(IV).  При этом женщины 

страдают чаще, но не так серьезно, значит заболевание доминатное (2 балла).  

4) 2 и 3 родословные (2 балла) 

5) 1 – ХаХа  или XaY     

     2 – ХАХА или XАY    

     3 – XАХа              

(1 балл за каждого пациента, в сумме 3 балла)  

6) Так как ген закодирован на Х-хромосоме, и доминантный тип 

наследование, заболевание будет передаваться всем девочкам. Вероятность 

рождения двух подряд девочек (½)2 = ¼.   (2 балла) 

7) Иммунофлуоресценция ИЛИ иммуногистохимия и аудиометрия. (2 

балла). 

 

  



 

 

 

Задание 3  

«Не на своем месте» 

«О, знал бы я, что так бывает, 

Когда пускался на дебют, 

Что строчки с кровью — убивают, 

Нахлынут горлом и убьют!» 

Борис Пастернак 

Микроскопия (греч. μικρός — мелкий, маленький и σκοπέω — вижу) — 

изучение объектов с использованием микроскопа. Микроскопы для медицинских 

исследований предназначены, прежде всего, для оценки мельчайших структур на 

уровне клетки и ткани. С такой информацией специалист окажет правильную 

помощь с наименьшими рисками для здоровья пациента. Частным случаем 

использования микроскопии в диагностике заболеваний является микроскопия 

кусочков опухолевого материала.  

Пациентка Е., 27 лет, поступила в отделение торакальной хирургии с 

жалобами на кровохарканье до 10 мл в сутки, боль и жжение в грудной клетке, 

общую слабость. Больной себя считает в течение последних 3 месяцев, когда 

стали беспокоить вышеперечисленные жалобы. Также пациентка сообщает, что 

заметила цикличность во времени появления кровохарканья - каждый месяц в 

течение 3-4 дней. Первый эпизод был 17 мая, второй – 18 июня, третий – 18 

июля. Менструальный цикл 30 дней. Кровохарканье начиналось на второй или 

третий дни от начала цикла. 

На компьютерной томограмме выявлены участки инфильтрации в нижней 

доле правого лёгкого. При бронхоскопии: на шпоре S6 правого бронха 

обнаружено красное пятно овальной формы, размером до 4 мм, покрытое 

кровяным сгустком, в норме в бронхе не наблюдаемое. При биопсии 

образования бронха обнаружена гистологическая картина, показанная на 

рисунке 1. 

  



 

 

 

  
Рисунок 1. Микроскопия биопсии 

пациентки 

Рисунок 2. Лёгочная паренхима в 

норме 

 

Задание 1. Какому органу и системе в норме принадлежит ткань, 

обнаруженная в бронхе? Какая часть органа представлена на рис.1? 

Задание 2.  Объясните свой вариант ответа, приведите не менее двух 

основных утверждений, основываясь на особенностях строения тканей на 

микропрепарате? 

Задание 3. Объясните, в чем разница эпителиев между двумя органами, в 

норме которых представлены ткани на рисунке 1 и 2?  

Задание 4. Рассматривая гистологический препарат, представленный на рис. 

1, опишите к какому типу эпителиальных тканей относится ткань, выстилающая 

изнутри полость органа. Аргументируйте свой выбор, основываясь на 

особенностях строения клеток ткани и выполняемой ими функции. 

Задание 5. Рассматривая гистологический препарат, представленный на рис. 

2, опишите к какому типу эпителиальных тканей относится ткань, выстилающая 

изнутри полость органа. Аргументируйте свой выбор, основываясь на 

особенностях строения клеток ткани и выполняемой ими функции. 

Задание 6. Какой гормон влияет на кровохарканье у пациентки? Укажите 

железу, которая его продуцирует. 

Задание 7. Зачем в норме данный гормон необходим внутренним органам? 

На какой физиологический процесс он оказывает влияние? Приведите не менее 

двух функций. 

Задание 8. Что запускает процесс кровотечения в норме и кровохарканье у 

пациентки?  



 

 

Задание 9. Укажите, как данная кровопотеря может повлиять на системное 

артериальное давление? При ответе учитывайте, что в лёгких  экспрессируется 

ангиотензинпревращающий (ангиотензинконвертирующий) фермент. 

Задание 10. Дайте названия веществам, принимающих участие в реакции, 

катализируемой данным ферментом. 

Ответы:  

Задание 1. Система - женская репродуктивная система, орган – матка. (1 

балл). Эндометрий матки. (1 балл). 

Задание 2. Цикличность кровотечений и соответствие с менструальным 

циклом показывает взаимосвязь с женской репродуктивной системой (1 балл). 

Эндометрий матки богат на сосуды, которые мы видим на биоптате. (1 балл).  

Задание 3. В дыхательной системе – однослойный плоский эпителий 

(приведён в дополнение мерцательный эпителий). В эндометрии матки 

однослойный цилиндрический эпителий. (2 балла). 

Задание 4. Однослойный цилиндрический (призматический или 

столбчатый) эпителий – образован клетками, с резко выраженной полярностью 

(клетки имеют форму, близкую к цилиндрической); выполняет секреторную 

функцию – участвует в обеспечении питания зародыша в первое время после 

имплантации. (2 балла). 

Задание 5. Однослойный плоский эпителий – образован уплощенными 

клетками (м.б. приведён в дополнение реснитчатый эпителий); вследствие малой 

толщины эпителиального пласта через него легко диффундируют газы и быстро 

транспортируются различные метаболиты. (2 балла). 

Задание 6. Прогестерон. Желтое тело (2 балла). 

Задание 7. Данный гормон способствует созреванию слизистой полости 

матки (эндометрия) для имплантации оплодотворенной яйцеклетки. (2 балла). 

Задание 8. В первый день менструации происходит резкое снижение уровня 

прогестерона и происходит отторжение функционального слоя эндометрия, что 

проявляется менструальным кровотечением. (2 балла). 

Задание 9. Артериальное давление падает, так как замещение паренхимы 

легкого на эндометрий матки снижает эффективность работы системы РААС 

(ренин-ангиотензин-альдостероновая система). (2 балла).  

Задание 10. Фермент ангиотензинпревращающий (ангиотензинкон-

вертирующий) катализирующий расщепление декапептида ангиотензина I до 

октапептида ангиотензина II. (2 балла).  

  



 

 

 

Задание 4 

Загадочная болезнь 

 

«Врач должен обращать внимание 

Не только на закономерности, 

Но и на случайности». 

(Гиппократ) 

  
Рисунок 1 Рисунок 2 

  
Рисунок 3 Рисунок 4 

 

Представленные изображения связаны с возбудителем опасного 

заболевания человека. Внимательно рассмотрите их и ответьте на вопросы: 

1. Предположите о каком заболевании идёт речь. Какого происхождение 

названия этого заболевания? 

2. Назовите возбудителя данного заболевания. К какому типу (или 

отделу) он относится? 

3. Как связаны с этим заболеванием и возбудителем изображения 1 и 2? 

4. Как связаны с этим заболеванием и возбудителем изображения 3 и 4? 

5. Каковы основные меры борьбы с данным заболеванием? 

6. Назовите отряд и род переносчика возбудителя данного заболевания. 

7. Каким хозяином – окончательным или промежуточным – является 

переносчик? Обоснуйте свой ответ. 

8. Как называется разновидность бесполого размножения, которая 

происходит в клетках человека при данном заболевании? В чём её значение? 



 

 

9. Назовите наиболее типичное проявление заболевания у человека. Чем 

оно объясняется? 

10.  Назовите ещё одно опасное заболевание человека, вызываемое 

родственным организмом. Для кого оно представляет наибольшую опасность? 

Ответы: 

1. Малярия (1 балл). В переводе с итальянского означает «плохой 

воздух», так как считалось, что причина заболевания – тяжёлый болотный воздух 

(1 балл), 

2. Возбудитель заболевания – малярийный плазмодий (1 балл). Тип 

Апикомплексы (1 балл). 

3. Стадия «кольца» - одна из стадий развития плазмодия в эритроцитах 

человека (1 балл). Болота – места выплода переносчика малярийного плазмодия 

– комара анофелеса (1 балл). Возможен вариант ответа – предполагаемая связь 

заболевания с болотным воздухом, что дало название заболеванию. 

4. Кора хинного дерева долгое время использовалась в качестве средства 

от малярии (1 балл). В печени проходит одна из стадий жизненного цикла 

паразита – тканевая шизогония (1 балл). 

5. Устранение мест выплода малярийного комара – осушение болот, 

подвалов и т.д. (возможен вариант ответа – биологические и генетические методы 

снижения численности малярийного комара) (1 балл). Выявление и лечение 

больных малярией и носителей малярийного плазмодия. 

6. Малярийный комар из рода анофелес (1 балл). Отряд Двукрылые (1 

балл). 

7. Переносчик – малярийный комар – является окончательным хозяином 

паразита (1 балл). В окончательном хозяине происходит половое размножение 

паразита (1 балл). 

8. Шизогония (1 балл). Позволяет в короткие сроки получить большое 

количество особей паразита (1 балл). 

9. Приступы лихорадки, повторяющиеся в зависимости от вида 

плазмодия через 40-48 часов или 72 часа (1 балл). Приступы лихорадки связаны с 

синхронным выходом паразитов из эритроцитов после цикла шизогонии и 

попаданием в кровь токсических продуктов их жизнедеятельности (1 балл). 

10. Токсоплазмоз, вызываемой токсоплазмой (1 балл). Особенно опасен 

для лиц с низким иммунитетом и плода во время беременности (1 балл). 

 

  



 

 

 

Задание 5 

 

«Вирусы - это нежить живого мира, 

Зомби древнейших геологических эпох. 

Никому не ведомо происхождение вирусов, 

Как и на каком этапе истории жизни 

На Земле они зародились». 

Ричард Престон 

 

В этом задании мы предлагаем Вам ответить на ряд вопросов из области 

вирусологии.  

 
 

Задание 1. 

А) Элементарной инфекционной частицей вируса является вирион. Какое 

важнейшее отличие вирионов любых вирусов от клеточных форм, даже самых 



 

 

примитивных, вы можете назвать? Какие свойства вирусов дают основание не 

относить их к жизненным формам? 

Б) Каковы основные структурные элементы вириона, какие классы веществ 

входят в их состав?  

 

Задание 2. 

А) Какое главное отличие оболочечных и безоболочечных вирусов? Верно 

ли утверждение, что последние лишены любых иных структурных элементов 

помимо непосредственно вирусного генома? (ответ поясните). В результате какого 

процесса оболочечные вирусы получают свою оболочку и из чего она главным 

образом состоит? 

Б) Какой термин, характеризующий ход процесса, используют при описании 

общих закономерностей того, как образуются зрелые вирионы? 

 

Задание 3. 

А) Какие отличия от клеточных форм имеются у вирусов в плане 

использования нуклеиновых кислот в процессе передачи наследственной 

информации? (у абсолютного большинства только один вид нуклеиновых кислот 

в качестве генома, может быть как ДНК, так и РНК) 

Б) Какими функциональными типами РНК могут быть представлены 

геномы РНК-содержащих вирусов? Очищенная РНК каких вирусов (какой тип 

РНК-геномов) может проявлять инфекционность? Почему?  

 

Задание 4. 

А) Известно, что средние уровни возникновения мутаций в ходе репликации 

РНК-содержащих вирусов значительно превышают таковые для ДНК-

содержащих. Какие явления или характеристики называют основными причинами 

таких различий? 

Б) Какое преимущество может давать высокий уровень возникновения 

мутаций вирусам. 

 

Задание 5. 

А) Существует закономерность, заключающаяся в том, что для 

высокоспециализированных вирусов, глубоко приспособленных к 

паразитированию в клетках определенного хозяина, часто характерно менее 

выраженное негативное влияние на здоровье хозяина, нежели у вирусов, 

сравнительно недавно "научившихся" поражать какой-либо вид. Подумайте, чем 

может объясняться подобная закономерность. 

Б) Вышеуказанная закономерность, однако, в реальности наблюдается 

далеко не всегда, поскольку имеется множество дополнительных факторов, 

которые должен "учесть" вирус, выбирая оптимальную стратегию в отношении 

хозяина. Подумайте, какие факторы влияют на "выбор" оптимальной стратегии.   

 

 

 



 

 

 

Задание 6. 

А) Геном некоторых вирусов, таких как вирусы гриппа - сегментированный. 

У вирусов гриппа А и B имеется по 8 молекул РНК, у вируса гриппа С - 7. 

Вышеуказанная сегментированность делает возможным интересное явление, 

называемое реассортацией и заключающееся в том, что при попадании в одну 

клетку разных вирусов гриппа, может происходить "смешивание" сегментов 

генома "родительских" вирусов в вирусном потомстве. Так могут возникать 

вирусы гриппа с новыми свойствами, меняться спектр чувствительных хозяев. 

Зная это попробуйте решить следующую задачу: предположим в организм свиньи 

попали два разных вируса гриппа А (упрощенно считаем, что в среднем в каждую 

инфицированную клетку попадают вирионы разных вирусов в примерно равных 

количествах). Один из вирусов - вирус гриппа человека с низкой вирулентностью, 

но достаточно высокой трансмиссивностью. Второй - высоковирулентный вирус 

гриппа птиц. Известно, что вирулентность и специфичность в отношении хозяина 

определяется взаимодействием между собой (разными путями) продуктов генов 

вируса и внутри одного вируса гены очевидно наиболее "подогнаны" друг к другу. 

Вопрос - какова вероятность возникновения высоко вирулентного вирусного 

потомства, способного инфицировать человека, если известно, что за спектр 

хозяев в первую очередь отвечают продукты генов, занимающих 4 и 6-й геномные 

сегменты - гемагглютинин (HA) и нейраминидаза (N). Упрощенно считаем, что 

вирулентность определяется сочетанием остальных генов (один сегмент геном - 

один (или два) гена). При решении не учитываем факторы отбора и факторы, 

связанные с функциональным несоответствием генов от разных родительских 

вирусов, все сочетания сегментов - случайны. 

Б) Вышеупомянутая реассортация является причиной такого явления как 

антигенный сдвиг, резко меняющий антигенные свойства вируса при замене 

сегментов, кодирующих главные поверхностные антигены гемагглютинин и 

нейраминидазу. Это явления относительно редкое, однако имеется другой вариант 

антигенной изменчивости, характерной, в том числе, для вирусов гриппа. Что это 

за вариант? Чем он вызван и чем характеризуется? Как эти два варианта 

антигенной изменчивости влияют на актуальность вакцин?  

 

Задание 7. 

A) Что из себя представляют неспецифические и специфические 

противовирусные защитные механизмы у человека и высших животных? Какие 

основные иммунные механизмы (специфические защитные механизмы) 

задействованы в противовирусной защите? 

Б) Какие механизмы противовирусной защиты имеются у растений? У 

бактерий?  

 

Задание 8.  

А) Выявление вирусной инфекции в организме возможно различными 

лабораторными методами. Среди прочих достаточно эффективны так называемые  

 



 

 

 

серологические методы. Что это за методы (требуется не перечислить, а 

объяснить, что они собой представляют)? 

Б) Какие два направления по выявляемому объекту можно выделить в этой 

группе методов?  

 

Задание 9. 

А) При изучении различных свойств выявляемых вирусов, разработке 

методов лекарственной терапии, получении вакцинных штаммов и для множества 

иных целей бывает необходимо пассировать эти вирусы в лаборатории. При этом 

необходимо проводить количественную оценку получаемых вирусных препаратов 

с точки зрения их концентрации - титр вируса. 

Пассажи вирусов гриппа часто проводят на куриных эмбрионах, при этом 

титр можно определять в простейшей реакции гемагглютинации (РГА). Для ее 

постановки предварительно во все лунки специального серологического планшета 

с круглодонными лунками (рис B) вносится по 1 объему буферного раствора (0,15 

М NaCl, 0,01 М Tris-HCl, pH 7,2), затем, туда же, вносят анализируемый вирусный 

препарат последовательными двукратными разведениями. Для этого в первую 

лунку по горизонтали вносится 1 объем взвеси вируса, перемешивается, и объем, 

равный внесенному, переносится в следующую лунку. Таким образом делаются 

последовательные разведения во всей линии лунок, из последней лунки в линии 

после перемешивания удаляется объем равный вносимому. К разведениям 

вирусного препарата в лунках планшета добавляют равный объем взвеси куриных 

эритроцитов (1%) и проводят инкубацию (30 мин). Гемагглютинин вируса гриппа 

позволяет ему связываться с поверхностью клетки, в том числе эритроцита. Из-за 

этого происходит связывание вирусами эритроцитов в агрегаты. Там, где РГА не 

прошла, эритроциты в круглодонных лунках скапливаются на дне в виде яркого 

локального кружка (рис C), там, где РГА прошла, обнаруживаются специфические 

"зонтики" агрегатов эритроцитов (рис D). В качестве титра вируса берут величину 

обратную последнему разведению вируса, которое еще дает гемагглютинацию. 

Титр, соответственно, выражают в гемагглютинирующих единицах (ГАЕ).  

Посмотрите на рис. E и скажите, какие титры показывает РГА. Для простоты 

- частичную гемагглютинацию считаем полной. 

Б) Попробуем оценить количество вирионов в препаратах. Известно, что 

одна гемагглютинирующая единица составляет порядка (104 – 106) вирионов. 

Оцените количество вирионов в препаратах, титровавшихся на рис E (от 

минимального значения - до максимального значения) в тех объёмах, которые 

были внесены в первые лунки (0.5 мл) 

 

Задания 10. 

А) При создании противовирусных вакцин для человека в настоящее время 

используется множество разных подходов. "Классические" методы включали либо 

использование слабо вирулентных для человека вирусов, близких к тому, против 

которого создается вакцина, либо использование искусственно ослабленных 

 



 

 

 

(аттенуированных) штаммов. Назовите ученого, впервые осознанно 

использовавшего первый подход, с каким вирусным заболеванием он (достаточно 

успешно) пытался бороться? Какой вирус был использован в качестве 

вакцинного? 

Б) Кто был "изобретателем" подхода к созданию вакцин, построенного на 

искусственном ослаблении изначально высоко вирулентного вируса? Что за вирус 

он таким способом ослаблял? Какой метод был положен в основу подхода? В чем 

он заключается? 

  

Ответы: 

1А Очевидное важнейшее отличие вирусов от клеточных форм - отсутствие 

клеточного уровня организации. Из этого следуют и те свойства вирусов, которые 

позволяют рассматривать их не как жизненные формы - при нахождении вне 

клетки хозяина вирусы совершенно лишены какой-либо биологической 

активности. У них нет самостоятельного метаболизма, они не растут и не могут 

самостоятельно размножаться (1 балл).  

 

1Б Основные структурные элементы, входящие в состав вириона любого 

вируса - геномная нуклеиновая кислота (вирусный геном) и капсид (вместе с 

геномом - нуклеокапсид). У разных вирусов могут быть дополнительные 

структурные элементы, такие как внешняя оболочка, различные фибриллы (как у 

бактериофагов) и пр. Основные классы веществ, входящие в состав любых 

вирусов, - нуклеиновые кислоты и белки. Также, в случае оболочечных вирусов, - 

липиды. Встречаются липопротеины, гликопротеины  и пр (1 балл). 

 

2А Наличие оболочки, формирующейся вокруг вирусных нуклеопротеидов 

из ЦПМ клетки-хозяина - главное и очевидное отличие оболочечных от 

безоболочечных вирусов. Получают они эту оболочку в процессе "почкования" - 

когда прикрепленные к ЦПМ с внутренней стороны нуклеопротеиды выходят в 

"пузырьке" из мембраны из клетки наружу. Таким образом, оболочка таких 

вирусов состоит в основном из элементов ЦПМ (двойной слой липидов, 

трансмембранные белки и пр.) дополненных в ряде случаев специфическими 

вирусными белками, которые были предварительно интегрированы в ЦПМ в 

месте почкования (1 балл). 

 

2Б Нуклеопротеиды вирусов (нуклеокапсиды), как и капсиды сами по себе 

(пустые) обладают способностью к так называемой самосборке. Именно этот 

процесс и лежит в основе сборки вирусных частиц (1 балл). 

 

3А В отличие от клеточных форм, у вирусов обычно присутствует один 

какой-то типа нуклеиновой кислоты РНК или ДНК. С другой стороны, в отличие 

от всех клеточных форм, вирусный геном может быть представлен как молекулами 

ДНК, так и РНК. Причем разнообразие типов РНК и ДНК у вирусов даже шире,  

 



 

 

 

чем у клеточных форм. Так у вирусов встречаются как кольцевые, так и линейные 

двух- и одноцепочечные ДНК, двух- и одноцепочечные РНК. Это только в составе 

вириона. В процессе репликации вируса в клетке, в некоторых случаях могут быть 

обнаружены кольцевые молекулы РНК (1 балл). 

 

3Б Функциональные типы РНК у РНК-содержащих вирусов - это (+)РНК и 

(-)РНК. Первые могут быть использованы как мРНК для прямой трансляции 

белков на рибосомах хозяина, вторые для синтеза кодируемых белков требуют 

предварительного ферментативного получения (+)-нитевых информационных 

иРНК, с использованием вирусных РНК-репликаз. Очищенная геномная РНК 

вирусов с (+)РНК геномом является инфекционной (хотя и в меньшей степени, чем 

целые вирионы) т.к. способна сразу, без задействования ферментов в составе 

вириона (которых в случае очищенной РНК и нет), стать матрице для синтеза 

вирусных белков (1 балл). 

 

4А В отличие от ферментов, задействованных в репликации ДНК, 

ферменты, обеспечивающие репликацию вирусной РНК (собственные РНК-

полимеразы) в основном не обладают способностью корректировать ошибки, 

связанные с встраиванием "неправильных" нуклеотидов - отсутствует 3'-

экзонуклеазная активность. Это, по-видимому, приводит к более высокой частоте 

мутаций у РНК-содержащих вирусов (1 балл). 

 

4Б Высокий уровень возникновения мутаций с одной стороны может 

позволять адаптироваться к новым условиям, избегать действия защитных 

механизмов хозяина. Например в поверхностных белках вирусов, являющихся 

основными антигенами, частота фиксации мутаций может быть значительно выше 

по сравнению с более консервативными внутренними структурными белками и 

ферментами в составе вириона. Однако частота мутаций все-же должна быть 

сбалансированной, в противном случае каждая мутация, дающая конкурентное 

преимущество, может сопровождаться дополнительными мутациями, 

снижающими или делающими невозможной "выживаемость" несущего ее 

вирусного "потомства" (1 балл). 

 

5А Данная закономерность объясняется тем, что в целом, при игре "в 

долгую" для вируса невыгодно "убивать" хозяина, так как при этом как 

сокращается количество объектов, пригодных для поддержания вирусной 

популяции, так и может становиться затрудненной передача вируса. Поэтому 

эволюционное преимущество получают варианты вируса, которые не 

провоцируют такое неблагоприятное для их сохранения развитие событий (1 

 

5Б То, что такая закономерность проявляется не всегда может быть 

 

 



 

 

 

 объяснено наличием множества дополнительных факторов, которые делают 

систему более сложной. Высокая плотность популяции (хозяина) снижает  

необходимость в оптимальной стратегии, зависимость факторов 

трансмиссивности и патогенности вынуждает вирус "идти на издержки" 

связанные с уменьшением "кормовой базы" так как возможность эффективно 

распространяться оказывается важнее. Исходная высокая трансмиссивность при 

большом объеме популяции хозяина также позволяет вирусу "пренебрегать" 

адаптацией к организму хозяина со снижением патогенного эффекта, т.к. вирус 

успеет распространиться даже в случае быстрой смерти носителя (1 балл). 

 

6А Вероятность получения каждого из сегментов от одного из родительских 

вирусов составляет 1/2 при условии, что геномный сегмент с каждым номером из 

8 будет присутствовать в гибридном вирионе, но будет взят от одного из 2 

родительских вирусов. Тогда вероятность 2 сегментов взятых от одного из 

родительских 1/2 * 1/2, а вероятность всех остальных, взятых от второго вируса 

(1/2) в степени 6. Поскольку все события независимые, то вероятности нужно 

перемножить, итого: (1/2) в степени 8 составит 1/256 или 0,00390625. Это число и 

будет ответом (1 балл).   

 

6Б Другой вариант изменчивости у вируса гриппа (возможна и у других 

вирусов) - это антигенный дрейф, при котором происходит постепенное 

накопление таких мутаций, которые имеют фенотипическое (а конкретнее - 

антигенное) проявление. Вызваны такие мутации, по-видимому, 

преимущественно ошибками репликации, а также, возможно, отчасти 

мутагенными факторами внешней среды. Если антигенный дрейф приводит к 

постепенному устареванию вакцин, при котором формируемый ими иммунитет 

все-еще позволяет какое-то время защищаться от "дрейфующих" вариантов 

вирусов, то антигенный сдвиг делает неактуальные вакцины бесполезными, т.к. 

приводит к полной замене антигенов (1 балл). 

 

7А. К неспецифическим защитным механизмам у человека и высших 

животных можно отнести систему интерферонов - группа белков, синтезируемых 

клеткой в ответ на вирусную инфекцию и блокирующих репликацию вируса в 

клетке, а также стимулируют активацию защитных механизмов соседних клеток. 

Клетки "натуральные киллеры" уничтожают клетки, на поверхности которых 

обнаруживаются несвойственные им белки, кодируемые вирусом. Макрофаги 

выполняют функцию фагоцитоза, поглощая и уничтожая различные частицы, в 

том числе вирусы (хотя иногда сами могут становиться хозяевами для этих 

вирусов). К специфическим защитным противовирусным механизмам у человека 

и высших животных относят системы гуморального иммунитета (связанного с 

выработкой специфических нейтрализующих антител против антигенов вируса) и 

клеточного иммунитета. Основными эффекторами клеточного противовирусного 

иммунитета являются Т-цитотоксические лимфоциты (CD8+-клетки) (1 балл). 

 



 

 

 

7Б. У растений обнаруживают такие механизмы противовирусной защиты,  

как РНК-интерференция, активация экспрессии генов устойчивости (R-гены) и 

активация PR-белков, синтезирующихся в ответ на различные инфекции. Под 

РНК-интерференцией подразумевается система, в которой двухцепочечные (на 

определенном этапе) вирусные РНК разрезаются специальным белком (dicer) на 

короткие двухцепочечные РНК, одна из цепей которых затем, в составе RISC 

комплекса участвует в нахождении (по принципу комплементарности) и 

инактивации (разрезании белками участниками комплекса) вирусных РНК. У 

бактерий среди защитных противофаговых механизмов можно назвать систему 

CRISPR/Cas, систему эндонуклеаз рестрикции и некоторые другие (1 балл). 

 

8А. Серологическими называют методы в основе действия которых лежит 

взаимодействие антиген-антитело (1 балл).  

 

8Б. Прямые методы используются с известными антителами для поиска 

соответствующих антигенов, непрямые используют для поиска антител с 

использованием известного антигена - данные методы позволяют выявлять 

развивающееся заболевание в тех случаях, когда возбудитель обнаружить в крови 

сложно (1 балл).  

 

9А. Смотрим на номер лунки, в которой еще наблюдается агглютинация - n 

Тогда разведение = 1/2^n, а количество ГАЕ в исходном объеме вирусного 

препарата (титр) = 2^(n) (величина обратная разведению) 

V1 - 256 ГАЕ, V2- 16ГАЕ, V3 - 256ГАЕ, V4 - 4ГАЕ (1 балл).  

 

9Б. Умножаем титр на количество вирионов в 1ГАЕ:  

 

V1 минимум - 256 * 1.0E+4 = 2 560 000 вирионов в 0.5 мл или 5 120 000 

вирионов в мл. 

V1 максимум - 256 * 1.0E+6 = 256 000 000 вирионов (512 000 000 в мл) 

V2 - от 160 000 до 16 000 000 (320 000 - 32 000 000) 

V3 - от 2 560 000 до 256 000 000 (5 120 000 - 512 000 000) 

V4 - от 40 000 - до 4 000 000 (80 000 - 8 000 000) (1 балл) 

 

10А. Ученый: Эдвард Дженнер. Вирусное заболевание: Оспа. Вирус, 

использованный в качестве вакцинного: Вирус коровьей оспы (1 балл).  

 

10Б. Луи Пастер искал способ борьбы с таким заболеванием, как бешенство, 

вызываемое, соответственно вирусом бешенства. Для создания вакцинного 

штамма Пастер изобрёл способ "аттенуирования" вируса посредством 

многократного пассирования его в организме слабочувствительных к нему 

кроликов, получив с использованием этой методики вакцинный штамм (1 балл). 

  



 

 

 

11 класс 

«Кроссворд» 
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По горизонтали: 

3. Аминокислота с гидрофобным радикалом. 

5. Мох, относящийся классу Печеночники. 

8. Тип глиальных клеток. 

10. Часть ленточного червя. 

11. Деревенская ласточка. 



 

 

 

13. Тип взаимодействия генов. 

14. Вид стела, характерный для Однодольных. 

17. Гормон – производное аминокислоты тирозина. 

18. Гормон, оказывающий сосудосуживающее действие. 

20. Промежуточные филаменты, входящие в состав эпителиальных клеток. 

По вертикали: 

1. Полимеры, состоящие из одинковых мономеров. 

2. Клетки крови, участвующие в развитии аллергических реакций. 

4. Боковая меристема. 

6. Вид хромосомной перестройки. 

7. Воронья кость. 

9. Органоид апикомплексов. 

12. Хвостовая косточка бесхвостых земноводных. 

15. Наука о плодах. 

16. Личинка полихет. 

19. Катионные белки – компоненты врожденного иммунитета. 

  



 

 

Ответ 
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За каждый правильный ответ 1 балл. Суммарно 20 баллов за все задание. 

  



 

 

 

Задание 2 

 

«В руках мастера 

Ножницы становятся 

Искусства частью». 

(Неизвестный поэт (ChatGPT)) 

 В настоящее время активно развивается такое направление генной терапии, 

как геномное редактирование. Предлагаем вам ответить на ряд вопросов, 

связанных с данной тематикой. 

 

Рисунок 1. 



 

 

A) Структура и схема применения TALEN (с изменениями из: Jin-Song 

Xiong, Jing Ding, Yi Li, Genome-editing technologies and their potential application in 

horticultural crop breeding, Horticulture Research, Volume 2, 2015, 15019).  

B) Целевой локус для разрезания посредством TALEN.  

C) Таблица однобуквенного генетического кода. 

 

1. А) Подумайте, что объединяет подходы, используемые в данной области? 

Б) Методы геномного редактирования (ГР) могут иметь немало приложений, 

помимо исправления генетических дефектов. Приведите примеры таких 

приложений. 

2. А) При использовании в медицинской генетике (с целью терапии 

наследственных заболеваний) в чем заключается принципиальное отличие 

подхода, характерного для методов геномного редактирования от большинства 

подходов лекарственной терапии? Б) Традиционно, до активного развития 

методов геномного редактирования, генная терапия в основном сводилась к так 

называемой генозаместительной терапии - попробуйте сформулировать, в чем 

различия этих подходов с точки зрения того, как они осуществляются, 

длительности эффекта воздействия.   

3.  А) Из каких живых систем были позаимствованы механизм и основные 

молекулярные агенты, для CRISPR/Cas систем, используемых в геномном 

редактировании? В чем состояла их функция там? 

Б) Какие еще природные системы со сходными функциями, которые можно 

обнаружить “по соседству” с CRISPR/Cas, вам известны? В чем их отличие и 

сходство с системами, используемыми в методах геномного редактирования? 

4. A) Каковы компоненты систем на основе CRISPR/Cas, TALEN, ZFN 

(нуклеазы цинковых пальцев)? Б) Подумайте, какие важные отличия в подходах 

могут быть при разработке таких систем, связанные с механизмами их 

функционирование? 

5.  А) В TALEN (transcription activator like effector nucleases) за узнавание 

целевой последовательности ДНК отвечает специфический домен в молекуле 

фермента, составленный из повторов консервативных (за исключением 

вариабельных 12й и 13й аминокислот) мономеров, длиной в 34 а.к. Вариабельные 

аминокислоты (RVD сайт) определяют специфичность мономера. Кроме этого, 

при ответе на вопросы задания нужно иметь в виду:  

 Вариабельные аминокислоты и соответствующие нуклеотиды: NI - A, 

NG - T, NH - G, HD - C,  

 Разрезающие ДНК домены FokI располагаются на C конце TALEN и  

 



 

 

 

функционируют в виде димера. FokI-домены разных TALEN димеризуются при 

“посадке” на целевую последовательность и вносят двухцепочечный разрыв в 

цепь ДНК.   

 Мономеры “узнающих” доменов молекулы TALEN связывают 

нуклеотиды в направлении 5’ - 3’.  

С учетом вышеперечисленного, подумайте, почему пару TALEN на целевом 

участке располагают так, как это изображено на рисунке?  

Б) На схеме TALEN, на N конце присутствует некий участок “NLS“ (nuclear 

localization signal) - зачем он там нужен, в чем его функция? 

6. А) Определите аминокислотную последовательность уникальных сайтов 

(общие а.к. следует опустить) в составе “узнающих” доменов TALEN для 

внесения двухцепочечного разрыва в указанном участке представленной на 

изображении целевой последовательности - необходимо выбрать ближайший к 

началу гена локус, соответствующий следующим условиям:  

 выбранная длина узнаваемых последовательностей - 17 нуклеотидов; 

 длина участка, окруженного таргетируемыми последовательностями, 

в который и будет внесен разрыв (участок называют спейсером) - обычно 

составляет 14 - 20 нуклеотидов; 

 на 5’ конце таргетной последовательности должен предшествовать 

нуклеотид Т (данное условие связано с особенностями функционирования 

TALEN). 

Ответ дать в виде строки, содержащей пары аминокислот, разделенные 

запятыми. 

Б) Какова длина нуклеотидной последовательности, кодирующей 

вариабельную часть каждой из использованных TALEN, приведите нуклеотидные 

последовательности, кодирующие вариабельные RVD сайты в виде: пар 

нуклеотидных триплетов, отделенных запятыми: “ATGGCT,ATGGCT”. 

Поскольку генетический код является вырожденным - используйте первый из 

возможных кодонов, в предоставленной таблице при ее просмотре сверху вниз, 

слева направо: 

7. А) В настоящее время в системе CRISPR/Cas “проводником” к месту 

приложения усилий фермента-эффектора является так называемая направляющая 

РНК (sgRNA). При этом уникальной, комплементарной целевому локусу (так 

называемый протоспейсер), является лишь ее часть - crRNA - длиной 20 - 22 

нуклеотида. Опишите, как кодируются и транскрибируются такие РНК в 

природных системах?   

Б) В чем разница между двумя основными классами природных CRISPR-

систем? 



 

 

 

8. А) При осуществлении редактирования с использованием CRISPR/Cas 

системы, роль эффекторного фермента заключается во внесении разрыва в 

целевом локусе в обеих, либо в одной из цепей ДНК, в зависимости от варианта 

системы (другие варианты CRISPR-систем, осуществляющих прямое внесение 

изменений в нуклеотидную последовательность цепей ДНК и пр., мы здесь не 

рассматриваем). Далее в действие должны вступать иные механизмы. Поясните, 

какие механизмы/события в клетках должны быть задействованы? Чем чревата 

для клетки недостаточность данных функций?  

Б) При использовании “классических” вариантов CRISPR/Cas9 системы, 

события в клетке, следующие за актом разрезания, обычно стараются направить 

по одному из двух основных путей. Что это за пути? Чем они характеризуются 

применительно к рассматриваемым процессам (у животных и человека)  

9. А) Для, того чтобы Cas нуклеаза, ведомая направляющей РНК, могла 

осуществить искомое воздействие на молекулу ДНК в целевом локусе, помимо 

очевидно необходимой максимальной комплементарности целевой 

последовательности и crRNA, необходимо выполнение определенного, вполне 

конкретного условия, связанного с последовательностью ДНК в области целевого 

локуса. Укажите, что это за условие?  

Б) Подумайте, какие иные факторы, связанные с ДНК хозяина, могут влиять 

на эффективность CRISPR/Cas системы в клетках животных и человека? 

10. А) На последовательности гена PYDC2, представленной на рисунке 1B, 

подберите по 3 последовательности crRNA для эндонуклеаз SpCas9 (длина crRNA 

- 20 нуклеотидов)  и SaCas9 (длина crRNA - 22 нуклеотида) пригодных для 

выполнения нокаута этого гена. При выполнении задания считаем, что введение 

разреза комплексом эндонуклеазы с crRNA равнозначно нокауту *.  

При выполнении задания необходимо иметь в виду: 

 Необходимо учитывать фактор, упомянутый в вопросе 9А, в случае 

SpCas9 - NGG, SaCas9 - NNGRR, где N подставляется вместо любого нуклеотида, 

а R - вместо G или A 

 разрез производится за 3 нуклеотида от 3’ конца crRNA (т.е. нужно 

найти по 3 crRNA 3’ конец которых ближе всего к началу гена). 

* Нокаут осуществляется созданием сдвига рамки считывания с 

образованием стоп-кодона далее в последовательности - это, однако, к решению 

задания не относится. 

Б)  При предварительном дизайне направляющих РНК (точнее, их 

уникальных частей - crRNA) обычно учитывают два важных фактора, которые  

 



 

 

 

можно оценить численно посредством биоинформатических методов. Укажите, 

что это за факторы и что они характеризуют. 

Ответы: 

1 А) Методы геномного редактирования основаны на использовании 

направляемых (тем или иным способом) ферментов, обычно - эндонуклеаз, для 

прицельного внесения определенных изменений в предварительно выбранных 

локусах молекул ДНК. Тип изменений, но не всегда то, какое именно изменение 

будет осуществлено, также определяется при конструировании системы (1 балл). 

Б) Помимо использования в медицинской генетике, методы, на которых 

основаны подходы геномного редактирования, очевидно могут быть 

использованы в таких областях, как селекция и генная инженерия. Также 

возможно их применение в контексте борьбы с инфекционными агентами, что, в 

какой-то степени, является наиболее “естественным” приложением для, 

например, CRISPR-систем. Например проводятся исследования, связанные с 

возможностью полной очистки генома пациента от встроенных лентивирусов (1 

балл).  

2. А) Принципиальное отличие методов геномного редактирования, в 

контексте терапии наследственных заболеваний, - направленность на устранение 

самой причины заболевания, исправление патологического генетического 

варианта лежащего в основе патогенеза. Особенно - при моногенных 

заболеваниях. Лекарственные препараты в случае генетических заболеваний, 

обычно воздействуют на более поздние звенья патогенетических цепей, и в, 

любом случае, не могут привести к окончательному излечению (1 балл).  

Б) Генозаместительная терапия подразумевает введение в клетки и ткани, 

где отсутствует или нарушена функция какого-либо гена, соответствующего 

экзогенного функционального гена, экспрессия которого позволяет уменьшить 

или устранить влияние имеющегося генетического дефекта. Однако, в отличие от 

геномного редактирования, методы генозаместительной терапии в большинстве 

случаев не могут привести к окончательному устранению дефекта даже в случае 

полностью отсутствующей функции внутреннего гена (т.к. экзогенная копия рано 

или поздно будет удалена из клетки), а в некоторых случаях, когда в основе 

заболевания лежит влияние “неправильного” белка, синтезирующегося с 

“неправильного” гена, введение дополнительной копии гена (хотя и 

“правильной”) может не приводить к значительным улучшениям из-за 

сохраняющегося влияния внутреннего гена (1 балл).   

3 А) По одной из основных теорий, система CRISPR является одним из 

важнейших элементов защитной противофаговой системы бактерий. Короткие 

направляющие РНК в этой системе синтезируются с фрагментов (спейсеров) 



 

 

генома “интервентов” (чаще всего - фагов) встраиваемых с помощью белков 

системы CRISPR (минимум Cas1 и Cas2) в CRISPR-кассету. Эти направляющие 

РНК в комплексе с эффекторными белками (например, та самая Cas9) 

“обнаруживают” и разрезают геномные НК тех “патогенов” с которыми клетка 

уже, соответственно, сталкивалась (1 балл). 

Б) К таким системам можно отнести систему эндонуклеаз рестрикции, 

которая также выполняет защитную функцию  в клетках бактерий. Сходство с 

направляемыми эндонуклеазами очевидно - способность “прицельно” разрезать 

цепи ДНК в локусах с определенными последовательностями. Однако, в отличие 

от систем, используемых в геномном редактировании, “перепрограммирование” 

рестриктаз нетривиально. В качестве дополнительного сходства с TALEN и ZFN 

и отличия от CRISPR/Cas можно упомянуть то, что последовательность целевого 

локуса определяется аминокислотной последовательностью и трехмерной 

структурой молекулы фермента, а не дополнительными элементами, такими как 

направляющая РНК в CRISPR/Cas (1 балл). 

4. Для TALEN и ZFN минимальный набор компонентов системы 

представлен обычно парой нуклеазы, отличающихся специфичностью в 

отношении двух лежащих рядом локусов в целевой ДНК. В CRISPR/Cas системе, 

помимо универсального компонента - нуклеазы Cas, имеется также уникальный - 

направляющая РНК, которая и осуществляет таргетирование (1 балл). 

Б) Важным отличием является именно то, что для систем с использованием 

TALEN и ZFN приходится разрабатывать эффекторный фермент каждый раз 

заново для новых локусов, т.к. за узнавание целевой ДНК отвечают домены в 

составе молекулы эффектора. В системе же CRISPR/Cas за узнавание отвечают 

достаточно короткие РНК, которую можно синтезировать (либо 

транскрибировать “по месту действия”, если доставка системы осуществляется в 

виде кодирующего ее вектора) тогда как сам фермент универсален. Разработка и 

синтез коротких РНК очевидно значительно менее трудоемкий процесс. Кроме 

того, это дает возможность использования в экспериментах одновременно 

множества направляющих РНК, специфичных различным целевым локусам (1 

балл). 

5. А) На рисунке молекулы TALEN расположены на разных цепях ДНК в 

противоположном направлении. Так сделано для того, чтобы обеспечить 

пространственную близость FokI доменов, разрезающих ДНК будучи в форме 

димера. Т.к. нуклеотиды связываются мономерами узнающих доменов TALEN в 

направлении 5’ -> 3’ - молекулы TALEN должны связывать разные цепи ДНК для 

того, чтобы совместить в пространстве  FokI домены, расположенные на C конце 

TALEN. При “посадке” на одну цепь FokI были бы разделены всей 

протяженностью одной из TALEN. Размещение TALEN в одном локусе, но на 

разных цепях также неэффективно из-за того, что связывание нуклеотидов 



 

 

ограничено направлением 5’- 3’, так что у TALEN, связывающих один и тот же 

участок ДНК, FokI домены оказались бы с разных сторон локуса(1 балл). 

 

Б) NLS - сигнал ядерной локализации. В молекуле TALEN NLS необходим 

для взаимодействия с белками импортинами обеспечивающими поступление 

фермента в ядро клетки, т.е. именно туда, где должен быть осуществлен акт 

редактирования (1 балл).  

6. А) Итак: последовательность ДНК, подходящая по условиям задания:  

t ggcatcttctgcagagc tggacttcaacctgcagg ctcttctggagcagctc a 

левый целевой сайт: ggcatcttctgcagagc - 17 оснований 

спейсер: tggacttcaacctgcagg - 18 оснований  

правый целевой сайт: gagctgctccagaagag (обратно комплементарен 

указанной исходной последовательности) - 17 оснований 

Аминокислотная последовательность RVD участков соответствующего 

“узнающего” домена в составе TALEN для левого сайта: 

NH,NH,HD,NI,NG,HD,NG,NG,HD,NG,NH,HD,NI,NH,NI,NH,HD 

для правого сайта: 

NH,NI,NH,HD,NG,NH,HD,NG,HD,HD,NI,NH,NI,NI,NH,NI,NH (1 балл) 

Б) Длина нуклеотидной последовательности, кодирующей вариабельные 

участки TALEN для обеих составляет 17 x 34 x 3 =  1734. Кодирующая 

нуклеотидная последовательность:   

Для TALEN специфичной левому локусу:  AATCAT, AATCAT, CATGAT, 

AATATT, AATGGT, CATGAT, AATGGT, AATGGT, CATGAT, AATGGT, 

AATCAT, CATGAT, AATATT, AATCAT, AATATT, AATCAT, CATGAT 

правому локусу: AATCAT, AATATT, AATCAT, CATGAT, AATGGT, 

AATCAT, CATGAT, AATGGT, CATGAT, CATGAT, AATATT, AATCAT, 

AATATT, AATATT, AATCAT, AATATT, AATCAT (1 балл) 

7. А) После вырезания из генетического материала вторгающихся 

инфекционных агентов коротких последовательностей ДНК, последние 

подвергаются встраиванию в геномную ДНК бактерии (или археи) в CRISPR-

кассету. Такая кассета представляет собой череду таких вырезанных спейсеров 

отделенных друг от друга палиндромными повторами, способными формировать 

стабильные шпилечные структуры. На 5’ конце CRISPR-кассеты располагается 

регуляторная лидерная последовательность, также, как правило, содержащая 

промоторную последовательность. Вставка новых спейсеров осуществляется  

 



 

 

 

после лидерной последовательности, перед всеми остальными звеньями CRISPR-

кассеты. Транскрибируется обычно вся кассета целиком как прекурсорная РНК 

(pre-crRNA), которая, перед тем как связаться с эффекторными Cas белками, 

подвергается нарезанию на отдельные crRNA (1 балл). 

Б) Разница между основными классами природных CRISPR-систем 

заключается, в первую очередь, в количестве эффекторных белков, участвующих 

в системе. Если в системах I класса эффекторные функции выполняет комплекс 

из нескольких белков, часть из которых может быть рекрутирована (вовлечена в 

процесс) уже после “посадки” на целевой локус, то в системах II класса, к которым 

в основном относятся те системы, которые используются для решения 

молекулярно-биологических, генно-инженерных и медицинских, задач, эти 

функции выполняет один крупный белок (1 балл). 

8. А) После внедрения двухцепочечного (или иногда одноцепочечного) 

разрыва в цепи ДНК, дальнейшие действия должны быть выполнены системами 

репарации ДНК в клетке. При отсутствии возможности репарировать 

двухцепочечный разрыв (ДЦР) клетка обычно погибает. Такие разрывы являются 

триггерами ухода клетки в апоптоз. Б) Два основных пути репарации, которые 

обычно полагаются возможными либо предпочтительными при проведении 

геномного редактирования - это так называемые негомологичное соединение 

концов (NHEJ) и гомологичная репарация (HDR). Если NHEJ у животных и 

человека является наиболее активным и частым вариантом репарации ДЦР, 

действующим на большинстве стадий клеточного цикла, то HDR - малоактивен, 

его можно наблюдать преимущественно в делящихся клетках. В то же время NHEJ 

характеризуется частым внедрением в месте разрыва коротких вставок и делеций 

(что можно использовать для индуцирования сдвига рамки считывания и нокаута 

генов), тогда как HDR, при котором для восстановления последовательности 

используется гомологичная матрица (отдельно введенная или, например, 

гомологичная хромосома), наоборот, практически прецизионно восстанавливает 

поврежденную молекулу ДНК (1 балл).  

9. А) Таким условием является наличие прилегающей к протоспейсеру с 3’ 

конца так называемой PAM последовательности (protospacer adjacent motif), 

различной для разных эффекторных эндонуклеаз CRISPR/Cas систем. Б) К 

факторам, связанным с ДНК хозяина, и влияющим на эффективность “посадки” 

комплекса эффекторной эндонуклеазы с направляющей РНК на целевой локус в 

клетках животных и человека, можно отнести состояние, в котором пребывает 

целевой участок хромосомы. Эффективность редактирования выше на участках, 

подвергаемых активной экспрессии. Гетерохроматин представляет собой 

определенное препятствие для работы системы (1 балл). 

 



 

 

 

11. А. (1 балл) 

 Position Strand Sequence 5' - > 3' PAM 

SaCas9 23 + caagatggcatcttctgcagag ctgga 

24 - tgcaggttgaagtccagctctg cagaa 

40 - ctgctccagaagagcctgcagg ttgaa 

Sp Cas9 24 + gatggcatcttctgcagagc tgg 

39 + agagctggacttcaacctgc agg 

43 - gctgctccagaagagcctgc agg 

Б) Важные факторы, которые следует учитывать при дизайне crRNA и 

которые при этом можно оценить расчетным путем - это индексы ожидаемых 

целевой (ontarget) и нецелевой (off target) активности этих crRNA. Первый индекс 

очевидно позволяет предварительно оценить эффективность таргетирования 

комплекса с этой crRNA на целевой локус, тогда как индекс нецелевой активность 

призван показывать вероятность посадки (и, соответственно, воздействия 

эффекторного белка на ДНК) в иных локусах, не предусматриваемых 

исследователем (1 балл). 

 

  



 

 

 

Задание 3 

 

«Великая книга природы  

написана математическими символами». 

Галилео Галилей 

 

 

 

Рисунок 1. Граф молекулярного пути PTEN-опосредованного контроля 

выживаемости клетки.  

Красные стрелки соответствуют ингибированию, зеленые – активации. 

Вершины графа в виде многоугольника содержат несколько генных продуктов, 

овалы – только один ген.  

Для молекулярного пути на можно определить коэффициенты влияния 

каждого гена на биологический эффект пути, учитывая тип взаимодействия 

генных продуктов и их комплексов друг с другом и  

выполняя обход графа по следующим правилам. Стартовая вершина – та, из 

которой можно прийти в наибольшее количество вершин (граф направленный). 

Вариантов стартовых вершин может быть несколько. Нужно выбрать из них 

любую, при которой сохраняется биологический эффект пути.  

Стартовая вершина в начале обхода имеет коэффициент единицу, остальные 

равны нулю. При назначении коэффициентов граф считать ненаправленным. При 

прохождении через стрелку активации следующая вершина наследует 

коэффициент от предыдущей, а через стрелку ингибирования – наследует с 

обратным знаком.  



 

 

 

Транскриптомную активацию пути можно измерить количественно в виде 

суммы двоичных  

логарифмов отношений уровня экспрессии в опухоли к уровню в норме. При этом, 

для каждого отношения должен быть учтен коэффициент влияния гена на эффект 

пути (коэффициент для гена  

наследуется от вершины).  

При секвенировании РНК получены следующие уровни генной экспрессии:  

 

Таблица 1. Результаты РНК секвенирования для 15 генов. Данные уже 

нормализованы и готовы к расчетам. 

Ген  Уровень в опухоли  Уровень в нормальной 

ткани 

AKT1  20  5  

AKT2  1  4 

AKT3  12  6 

BAD  5  10 

CASP9  128  4  

FOXO1  20 5 

MAP2K1   8 2 

MAP2K2  96  3  

MAPK1  1  8  

MAPK3  20  20 

TP53   160 5  

MTOR   14  7 

PDPK1  17  34 

PTEN   11 88 

RAF1   20 5 

 

Кроме того, при секвенировании ДНК образца опухоли выявлено, что в 

генах имеются следующие  

мутации:  

CASP9 c.520G>T p.E174*,  

FOXO1 c.725_726insCTGAG p.E242Dfs*2,  

MTOR c.5938_5940del p.S1980del.  

 



 

 

 

Для молекулярного пути на рисунке 1:  

1. Какие варианты стартовых вершин возможны?  

Ответ: PDK, PTEN, mTOR 

(неполный набор вершин или лишняя вершина – 1 балл, полный набор – 2 

балла). 

2. Какую стартовую вершину (вершины) следует выбрать, учитывая 

биологический эффект пути (подавление выживаемости клетки)? В какое 

количество вершин из нее можно прийти в случае направленного графа?  

Ответ: PTEN, 5. (Один верный ответ – 1 балл, два верных ответа – 2 

балла).  

3. Приведите коэффициент для каждой вершины  

Ответ: для PTEN, BAD, FKHR, Caspase 9 коэффициенты равны единице, 

остальные – минус единице. (правильные положительные коэффициенты - 1 

балл, все правильные – 2 балла). 

 

 4. Приведите коэффициент и соответствующую вершину для каждого гена 

из Таблицы 1. Ген может не участвовать в пути.  

Ответ: см скриншот (правильные коэффициенты - 1 балл, правильные 

вершины - 1 балл ). 

 5. Рассчитайте уровень активности молекулярного пути (число) по 

экспрессионным данным из Таблицы 1. Также приведите для каждого гена 

двоичный логарифм отношения опухоль/норма.-4. (Числа простые, расчет 

доступен без калькулятора).  



 

 

Ответ: см. скриншот (двоичный логарифм отношения опухоль/норма 

правильные – 1 балл, итоговое число совпало – 1 балл). 

6. Предполагая, что мутации, относящиеся к loss-of-function типам, 

приводят к синтезу нефункционального белка, скорректируйте уровень активации 

пути. Объясните числовые изменения.  

Ответ: -11.  

Объяснение: учитываем только CASP9 c.520G>T p.E174*(nonsense, относится к loss-of-function 

типам мутаций) и FOXO1 c.725_726insCTGAG p.E242Dfs*2 (инсерция со сдвигом рамки 

считывания, относится к loss-of-function типам мутаций). Если белок нефункциональный, не 

имеет значения уровень его экспрессии, поэтому принимаем его нулевым. MTOR 

c.5938_5940del p.S1980del – делеция, которая не сдвигает рамку считывания, поэтому не 

относится к loss-of-function типам мутаций.  

(см. скриншот – желтые отметки, число совпало, объяснения нет или 

неправильное – 1 балл, число совпало, объяснение есть – 2 балла). 

 7. Рассчитайте процент идентичности для фрагментов белков MAP2K1 и 

MAP2K2. Процент идентичности равен доле совпавших аминокислот в 

одинаковых позициях. Предоставьте результаты выравнивания.  

фрагмент MAP2K1:  

MAVGRYPIPPPDAKELELMFGCQVEGDAAETPPRPRTPGRPLSSYGMDSRPPM

AIFELLDYIVNEPPPK  

LPSGVFSLE 

фрагмент MAP2K2:  

LAVGRYPIPPPDAKELEAIFGRPVVDGEEGEPHSISPRPRPPGRPVSGHGMDSRP

AMAIFELLDYIVNEPP  

PKLPNGVFTP  

Вариант ответа:  

70,7% (58 совпавших аминокислот из 82)  

 

Sequence

1 

MAVGRYPIPPPDAKELELMFGCQV----

EGDAAETPPRPRTPGRPLSSYGMDSRPPMAIF 

 

Sequence

2  

LAVGRYPIPPPDAKELEAIFGRPVVDGEEGEPHSISPRPRPPGRPVSGHGMD

SRPAMAIF 

 

Sequence

1 

ELLDYIVNEPPPKLPSGVFSLE 

Sequence

2 

ELLDYIVNEPPPKLPNGVFTP 



 

 

(0 баллов – не предоставлен результат выравнивания, числовой ответ любой.  

1 балл – меньший % идентичности, чем в варианте ответа; сопоставление не 

полных последовательностей, а только наибольшей части.  

2 балла – сопоставлены полные последовательности, % идентичности не 

менее указанного в варианте ответа). 

 8. Для расчета уровня активации нескольких путей у нескольких пациентов 

написан следующий код на языке R:  

#create gene - pathway coefficients table  

gene_pathway_coefficients <-  

data.frame(  

pathway1 = c(1, 0, 1, 0, 1, 1),  

pathway2 = c(1, -1, -1, 0, 0, 1),  

pathway3 = c(1, 0, 1, 0, 0, 0)  

)  

rownames(gene_pathway_coefficients) <-  

paste("Gene", 1:nrow(gene_pathway_coefficients))  

print(gene_pathway_coefficients)  

#create gene expression table  

log2expression_table <- data.frame(matrix(1:12, ncol = 6))  

colnames(log2expression_table)<-paste("Gene",1 :ncol(log2expression_table))  

rownames(log2expression_table)<- 

paste("Patient", 1:nrow(log2expression_table))  

print(log2expression_table)  

#calculate pathway activation  

pathway_activation<-log2expression_table%*%gene_pathway_coefficients  

print(pathway_activation)  

#sum of activation levels for all pathways and patients  

sum(pathway_activation) 

 



 

 

Где ошибка, что надо исправить для верной работы кода? Поясните словами 

и приведите исправленный код. Числовые данные исправлять нельзя. 

Исправление надо выполнить в пределах 1 существующей строки. Задание 

выполнять без запуска кода.  

Ответ: Надо исправить класс переменных с датафреймов на матрицы, так 

как используется матричное умножение.  

pathway_activation <- as.matrix(log2expression_table) %*% 

as.matrix(gene_pathway_coefficients) #исправленная строчка  

(1 балл - есть пояснение ошибки, 1 балл - исправленный код верный). 

9. Какой будет уровень активации пути pathway3 для пациента Patient 1? 

Какое число напечатает правильный код после последней строчки (сумма уровней 

активаций всех путей)? Задание выполнять без запуска кода. Активацию путей 

считать аналогично заданию 5 или так, как указано в коде.  

Ответ: 6 ; 78. (1 балл – одно верное число,2 балла – 2 верных числа).  

10. Являются ли мутации в генах CASP9 и FOXO1 связанными, то есть 

возникающими у одних и тех же пациентов? Известно, что CASP9 мутирован у 90 

пациентов, ген FOXO1 у 23 пациентов. Всего 345 пациента. При этом у 5 

пациентов отмечается наличие мутаций обоих генов одновременно. Дайте ответ 

на основании χ2 теста (с пояснением). Приведите ожидаемое количество 

пациентов с мутациями в обоих генах одновременно.  

Ответ: нет, не являются, так как наблюдаемое значение меньше 

ожидаемого. 6 человек.  

Ответ: «нет», пояснение дано. Без пояснения ответ не засчитывается. (1 

балл). Ожидаемое значение указано верно (6=90*23/345). (1 балл). 

Расчет p-value не нужен (и таблицы для него), так как ответ уже следует из 

того, что наблюдаемое значение меньше ожидаемого (чтобы считать гены 

статистически значимо связанными требуется, чтобы наблюдаемое значение было 

больше ожидаемого и p-value<0.05) 

 

  



 

 

 

Задание 4 

 

«Там, где похоронен старый маг, 

Где сияет в мраморе пещера, 

Мы услышим робкий, тайный шаг, 

Мы с тобой увидим Люцифера». 

Н. Гумилев 

 

Толчками к исследованиям в области X и его применением оказались гибель 

«Титаника», который при первом рейсе в 1912 году столкнулся с айсбергом и 

затонул, а также необходимость в обнаружении подводных лодок во время 

Первой Мировой войны. До 40-50 хх годов считалось, что Х мало встречается в 

природе, однако позднее выяснили, что человек буквально живет в мире X. 

Некоторые, например, представители парафилетической группы животных Z, 

используют X для своего существования.  

кажите, что такое Х и Z.  

риведите примеры использования X в медицине.  

бъясните каким образом используется Х для получения 

рекомбинантных белков из бактериальных клеток.  

очему животные используют Х? Укажите не менее трех причин.  

 таблице приведена информация о генах у различных видов Z, 

ответственные за некоторую общую функцию. За что в целом отвечают 

представленные гены? Объясните наличие псевдогенов у видов 2 и 3.  

ля каких из 4 видов с большой вероятностью использование X является 

жизненной необходимостью? Ответ объясните.  

  



 

 

 

 

 

* GUCY2F – ген гуанилатциклазы фоторецепторов 

* OPN1SW - ген опсина, чувствительного к коротким волнам 

*CNGB3 - ген цГМФ-зависимого катионного канала в фоторецепторах 

7. Из четырех черепов выберите один, принадлежащий представителю 

Z. В чем особенность черепа Z в сравнение с другими черепами млекопитающих?  

Вид          1            2            3              4 



 

 

 

 

1 

2 

3 



 

 

 

8. Эта часть отдела мозга у Z отличается густотой клеточных элементов 

и большим количеством ассоциативных нейронов по сравнению с другими 

млекопитающими и даже представителями родственного семейства, которые не 

используют X в своей жизнедеятельности.  Назовите описанную структуру мозга. 

За что она отвечает?  

9. К какому отделу мозга принадлежит эта структура? Объясните 

причину отличительных признаков этого отдела у животных, использующих X.  

 

10. Строение каких органов еще отличается у Z от других животных, не 

использующих X? Объясните почему.  

 

Ответ 

1. Ультразвук и летучие мыши (2 балла) 

2. В ультразвуковой диагностике и для ускорения регенерации тканей (2 

балла). 

3. Рекомбинантные белки часто экспрессируются в прокариотических 

клетках внутриклеточно. Ультразвук необходим для разрушения клеток и 

извлечения целевого белка. (2 балла) 

4 



 

 

 

4. Определять положение добычи, маневрировать во время полета, (2 балла) 

5. В таблице указана информация о двух генах. Так как OPN1SW - ген 

опсина, чувствительного к коротким волнам, GUCY2F – ген гуанилатциклазы 

фоторецепторов, то речь идет о генах, ответственных за зрительное восприятие. 

Летучие мыши - ночные млекопитающие. Глаза большинства эхолокационных 

летучих мышей относительно малы и слабо развиты. Гены, участвующие в 

зрительном восприятии подвергаются давлению отбора (2 балла). 

6. Виды 2 и 3 используют ультразвук, так как все гены ответственные за 

зрительное восприятие являются псевдогенами.  (2 балла).  

7. Череп летучих мышей изображен на рис. 3. Особенностью черепа 

является – передняя небная вырезка. Она необходима для лучшей фокусировки 

пучка ультразвука. (2 балла) 

8.  Нижнее (заднее) двухолмие. Заднее двухолмие – важнейший 

подкорковый слуховой центр. (2 балла) 

9. Средний мозг. Увеличение количества ассоциативных нейронов в заднем 

двухолмии указывает на сложную деятельность и функциональную активность 

этого отдела мозга в связи с использованием ультразвука.  (2 балла) 

10. Гортань и ухо.  Гортань издает ультразвук (У подковоносых – нос), ухо 

воспринимает ответный сигнал.  (2 балла). 

 

  



 

 

 

Задание 5 

Физиология человека. Ситуационные задачи. 

 

«Если я рассуждаю логично,  

это значит только то,  

что я не сумасшедший,  

но вовсе не доказывает,  

что я прав.»   

Иван Петрович Павлов 

 

1. Жидкие ткани организма. 

А) Двое однояйцевых близнецов проживали в детском доме до 23 лет. В 

рамках плановых осмотрах, братья периодически сдавали кровь на анализы, в том 

числе, производилось определение количества эритроцитов. На протяжении 

последних лет жизни в детском доме, эта величина у обоих братьев колебалась в 

районе 4.7E+12 - 5.0E+12 на литр. После 23 лет братья были вынуждены 

разъехаться по разным местам жительства. Так получилось, что они по прежнему 

продолжают сдавать кровь на определение числа эритроцитов. Но теперь, у 

одного из них  количество эритроцитов в его крови достигало 6.5Е+12 на литр. 

Если считать, что причина связана с окружающей средой, подумайте, чем теперь 

отличаются места проживания близнецов? 

Б) Опишите кратко, цепь событий в организме, приведших к увеличению 

эритропоэза у одного из близнецов.  

 

2. Физиология возбудимых тканей. 

А) Почему, при использовании препаратов, механизм действия которых 

связан с блокировкой натриевых каналов (таких как например бупивакаин или 

лидокаин) изменяется мембранный потенциал покоя у нейронов? 

Б)  Как скажется на МПП сдвиг баланса катионов Na+ в сторону 

поступления в нейрон если баланс K+ не останется неизменным  

 

 



 

 

 

3. Физиология возбудимых тканей. 

А) А)  Каково специфическое действие цианидов в области мембраны 

нейрона? 

Б) Почему гиперполяризация мембраны нервной клетки может вести к 

снижению и утрате возбудимости? 

 

4. Физиология возбудимых тканей. 

А) Какой раздражитель поможет отличить друг от друга морфологически 

сходные фрагменты скелетной и гладкомышечной тканей внутренних органов?  

Б) Если один из образцов гладкомышечных тканей взят из стенки 

кишечника, по какому функциональному признаку, без дополнительных внешних 

воздействий, возможно его определениев условиях, обеспечивающих временное 

сохранение жизнедеятельности (например физиологический раствор)?  

 

5. Физиология дыхания. 

А) Каким образом лихорадка, характерная для различных воспалительных 

процессов, влияет на оксигемоглобин? Что происходит с кривой диссоциации 

оксигемоглобина? Как это влияет на газообмен в тканях и внешнее дыхание? 

Б) Пациента, доставленного в больницу на "скорой" с пожара, срочно 

поместили в барокамеру. Объясните, что за процедура необходима пациенту, чем 

обусловлена эта необходимость? 

 

6. Обмен веществ. 

А) Какое количество белка должно распасться для того, чтобы с мочой 

выделилось 20 г мочевины?  

Б) В норме количество синтезируемого и распадающегося белка в организме 

взрослого человека совпадают - “азотистое равновесие”. Какое количество белка 

необходимо потреблять взрослому человеку с массой тела 80 кг. для сохранения 

такого азотистого баланса, если известно, что “коэффициент изнашивания” у 

здорового взрослого человека лежит в диапазоне от 0,028 до 0,075 г азота на 1 кг.?  

 

 



 

 

 

7. Терморегуляция. 

А) При стремительно развивающейся гипоксии, пациентов могут вводить в 

состояние искусственной гипотермии, при которой потребление О2 тканями 

значительно снижается из-за замедления в них метаболических процессов. При 

этом физические факторы часто сочетают с химическими. Объясните, для чего 

могут применяться в этом случае миорелаксанты. 

Б) Какова роль адренолитиков (симпатолитиков)? 

 

8. Выделение. 

А) При гидростатическом давлении в капиллярах клубочков (порядка 55 мм. 

рт. ст.) и нормальном онкотическом давлении белка в плазме и давлении в капсуле 

Боумена-Шумлянского  порядка 12 мм. рт. ст., фильтрационное давление в 

капиллярах клубочка составит - ? Находится ли это значение в пределах нормы? 

Б) Какие внепочечные факторы приведут к полному прекращению 

фильтрации без изменения химического состава крови?  

 

9. Физиология пищеварения. 

А) У пациентов, страдающих от такого наследственного заболевания, как 

целиакия, которое сопровождается повреждением ворсинчатого слоя кишечника, 

часто наблюдаются анемические явления. Объясните, какая связь между 

наследственным заболеванием и анемией. 

Б) Поражения каких отделов пищеварительной системы, помимо 

кишечника, также могут быть причиной такого рода анемий? 

 

10. Стресс. 

А) Рассмотрим две ситуации. Иванов устраивается на работу в компанию А, 

прошел сложное и ответственное собеседование. После собеседования Иванов 

ощущает особую ясность мышления, приподнятое настроение, даже 

начинавшаяся легкая простуда куда-то делась. Петров, напротив, уже давно 

работает в этой компании. У постоянные переработки, нарушения сроков 

завершения проектов, проблемы с начальством - повседневная реальность для 

Петрова, он уже длительное время испытывает постоянный стресс. 

Соответственно у него наблюдается повышенная раздражимость и, часто, 

 



 

 

 

подавленное настроение, снижение работоспособности, памяти и концентрации 

внимания, нарушение сна и пр. Иммунитет у Петрова, похоже, тоже снизился - он 

часто болеет. Какие эндокринные регуляторные механизмы задействованы в 

развитии наблюдающихся эффектов? 

Б) Чем обусловлена разница в проявлениях и длительных эффектах стресса 

в этих двух случаях?  

 

Ответы: 

1A Брат, у которого повысилось содержание эритроцитов на литр крови по-

видимому переехал в местность с пониженным парциальным давлением 

кислорода в воздухе. Вероятнее всего новое место жительства расположено где-

то в высокогорных регионах (1 балл). 

 

1Б В связи с пониженным парциального давления кислорода в воздухе у 

человека развилась гипоксия. Из-за того, что он остается в этой местности 

длительное время, гипоксия спровоцировала снижение распада гипоксического 

индуцибельного фактора (HIF), который, соответственно, способствовал 

усилению синтеза эритропоэтина и, далее, эритропоэза (1 балл). 

 

2А Действие данных препаратов приведет к увеличение МПП, т.к. из-за 

блокировки натриевых каналов ток ионов из клетки не будет компенсироваться 

"перекачиванием" катионов натрия в обратном направлении, что приведет к 

гиперполяризации мембраны (1 балл). 

 

2Б В норме при работе "натрий-калиевого насоса" на 2 поступающих в 

клетку катиона К+ приходится 3 выводимых из клетки Na+, из-за чего внутренняя 

сторона мембраны имеет отрицательный заряд. При увеличении поступления Na+ 

в клетку (снижение вывода их из клетки) будет происходить снижение разности 

потенциалов и деполяризация мембраны (1 балл). 

 

3А Воздействие цианидов приводит к блокировке дыхательных ферментов 

и прекращению синтеза новых АТФ, что в свою очередь приведет к остановке 

натрий-калиевого насоса, деполяризации мембраны и утрате возбудимости (1 

балл). 

 



 

 

 

3Б Возрастание разницы между мембранным потенциалом и критическим 

уровнем деполяризации с возникновением потенциала действия. Соответственно 

возникновение возбуждения требует более высокой силы раздражителя (1 балл). 

 

4А Таким раздражителем могут быть например ацетилхолин и адреналин. 

Подведение первого вызовет ритмические сокращения образца гладкомышечных 

тканей, тогда как раствор адреналина вызовет спастическое сокращение образца 

из скелетной мускулатуры (1 балл). 

 

4Б В данном случае таким признаком может служить наличие автоматии, 

которая характерна более всего для гладкомышечных тканей ЖКТ (1 балл). 

 

5А Повышение температуры крови приводит к снижению сродства 

гемоглобина к кислороду, что приводит к увеличению диссоциации 

оксигемоглобина  и облегчению газообмена в тканях. В то же время частота 

дыхания увеличивается в связи со снижением эффективности оксигенации крови 

в легких. Кривая диссоциации сдвигается вправо (1 балл). 

 

5Б В данному случае пациенту очевидно потребовалась гипербарическая 

оксигенация крови. Эта процедура может помочь при снижении способности 

гемоглобина переносить кислород, т.к. позволяет насытить кислородом 

сыворотку крови и таким образом обеспечить его доставку к тканям. Учитывая, 

что пациент доставлен с пожара, - вероятнее всего у него произошло отравление 

продуктами горения (угарным газом) (1 балл). 

 

6А В среднем 95% азота, выделяющегося при после распада белка, 

выделяется в виде мочевины. Формула мочевины (NH2)2CO, MW = 60.06, MW 

атомарного азота (в данном случае именно он будет лимитирующим фактором) = 

14.0067, соответственно в 60.06 г (1 Моль) мочевины - 28.0134 г. азота, а в 20 г. 

мочевины - 9.328 г. азота. Учитывая, что в белке содержится в среднем 16% азота, 

9.328 г. азота содержится в 100 * 9.328 / 16 = 58.3 г. белка. Но нужно учесть, что 

5% азота, полученного от распада белка, выделяется иными путями. То есть при 

распаде 58.3 г белка на самом деле с мочевиной выделится 0.95 * 9.328 = 8.8616 г 

азота, а для 9.328 г. азота потребуется 61.37 г. белка (61.4 г.) (1 балл). 

 



 

 

 

6Б Коэффициент изнашивания - количество белка, распадающегося в 

организме в норме в состоянии покоя, выраженное через экскрецию эндогенного 

азота, образовавшегося независимо от поступления с пищей. Таким образом, в 

человеческом организме с массой 80 кг. будет ежедневно распадаться столько 

белка, что экскреция азота составит 2.24 - 6 г. Для восполнения этой потери, 

минимальное потребление белка составит от 2.24 * 6.25 = 14  до 6 * 6.25 - 38 г (1 

балл). 

 

7А Миорелаксанты - препараты, нарушающие прохождение нервного 

импульса через нервно-мышечные синапсы к мышцам и, таким образом, 

провоцирующие расслабление мускулатуры, обездвиживание и, как следствие, 

сократительного термогенеза. Соответственно баланс смещается в сторону 

преобладания теплоотдачи (1 балл). 

 

7Б Адренолитики снижают симпатические влияния, в том числе, на 

кровеносные сосуды снижая количество нейромедиаторов в области окончаний 

постганглионарных адренергических волокон и, таким образом, провоцируют 

расширение периферических сосудов, что, опять-таки, приводит к повышению 

теплоотдачи (1 балл). 

 

8А Фильтрационное давление напрямую зависит от гидростатического 

давления в капиллярах, а также от противодействующих онкотического давления 

и давления в капсуле Боумена-Шумлянского. Нормальное онкотическое давление 

составляет 20 - 28 мм. рт. ст. Таким образом фильтрационное давление в данном 

случае составит от 55 - (28 + 12) = 15 мм. рт. ст. до 55 - (20 + 12) = 23 мм. рт. ст. 

Эти значения в пределах нормы (1 балл). 

 

8Б Таким фактором является артериальное давление, от которого зависит 

гидростатическое давление в капиллярах. Последнее остается неизменным при 

общем системном давлении в пределах 70 - 180 мм. рт. ст. Считается, что падение 

артериального давления ниже 50 мм. рт. ст. приводит к полной остановке 

фильтрации (1 балл). 

 

9А Одна из функций пищеварительной системы - гемопоэтическая. Ткани 

кишечника служат депо железа, всасывание железа происходит в 12-перстной  



 

 

 

кишке, начальной области тощей кишки, в области подвздошной кишки  

происходит всасывание витамина B12. При целиакии повреждение ворсинчатого 

слоя может приводить к нарушению всасывания железа и витамина B12. 

Последний необходим в процессе созревания и деления ядер эритроидных клеток 

в кроветворных тканях. При недостатке B12 в костном мозге происходит 

замедление образование эритроцитов, при этом образуются крупные эритроциты 

- мегалоциты с резко укороченным сроком жизни. Замедленное поступление в 

кровяное руслов эритроцитов и быстрое их разрушение ведет к анемии. В данном 

случае анемия (чаще всего) железодефицитная, либо B12-дефицитная (1 балл). 

 

9Б Другим отделом может стать желудок, т.к. "внутренний фактор" (фактор 

Касла), участвующий в усваивании витамина B12, синтезируется париетальными 

клетками желудка (1 балл). 

 

10А При стрессовых реакциях эндокринная регуляция выражается в 

выделении мозговым веществом надпочечников катехоламинов (адреналин), 

корковым веществом надпочечников - глюкокортикоидов(кортизол) (1 балл). 

 

10Б Для острого стресса более характерна активизация выделения 

катехоламинов, а для хронического - глюкокортикоидов. Выброс первых 

способствует улучшению кровоснабжения всех органов и тканей, и в первую 

очередь - мозга, сердца, мышц, улучшению иммунитета и подавлению 

воспалительных реакций и пр. При этом катехоламины после высвобождения из 

клеток быстро распадаются на физиологически нейтральные 

соединения.  Длительное же воздействие глюкокортикоидов чревато серьезными 

проблема со здоровьем: метаболические нарушения - обмен липидов и ожирение, 

повышение толерантности к инсулину и, как следствие, повышение глюкозы в 

крови и повышение вероятности сахарного диабета (II типа). Постоянно высокие 

уровень кортизола негативно влияет на клетки иммунной системы - снижение 

иммунитета, повышается риск таких заболеваний как атеросклероз и 

ишемическая болезнь сердца и пр. (1 балл). 


