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Проанализированы медицинские карты 1381 семьи, представляющей сельское население Карачаево-Черкесии и Северной 
Осетии-Алании и отягощенной наследственной патологией, из архива лаборатории генетической эпидемиологии ФГБНУ 
«МГНЦ». Рассмотрена рождаемость в этих семьях с учетом этнической принадлежности родителей. Получены как общая оценка 
рождаемости, так и отдельные оценки для семей с аутосомно-доминантной и аутосомно-рецессивной патологией. Проведено 
сравнение с популяционной оценкой. Несмотря на некоторое снижение рождаемости, особенно в семьях с АР патологией, 
констатировано сохранение характера репродукции в отягощенных семьях. 
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The medical records of 1381 families burdened with hereditary pathology from the archive of the Laboratory of Genetic Epidemiology 
of the Research Centre for Medical Genetics in rural population of Karachay-Cherkessia and North Ossetia-Alania were analysed. The 
birth rate in these families is considered, taking into account the ethnicity. Both a general estimate of birth rate and separate estimates 
for families with autosomal dominant and autosomal recessive pathology were obtained. A comparison with the population assessment 
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Тенденция к снижению рождаемости в РФ вызы-
вает озабоченность у многих специалистов. 
Так называемый русский крест отмечается мно-

гими авторами [например, 1]. Подробный анализ фак-
торов, влияющих на рождаемость, проведен сотрудника-
ми Курского государственного медицинского универси-
тета [2]. Среди них отмечены экономические проблемы, 
социологическая составляющая, сокращение числа жен-
щин репродуктивного возраста и ряд других. Анкетиро-
вание молодых людей в возрасте 18–40 лет [3] показало, 
что большинство из них на момент опроса являются 
бездетными и не планируют деторождение в ближай-
шие 7–8 лет. Особое место в этой проблеме занимают 
семьи, отягощенные наследственными заболевания-
ми. Своевременное медико-генетическое консульти-
рование, молекулярно-генетическое тестирование, до-
родовая диагностика способствуют рождению здоро-
вых детей в таких семьях. Так что на рождаемость в них 
в значительной степени влияют репродуктивные уста-
новки семьи, изучению чего и посвящено настоящее 
сообщение. 

Проведено множество исследований, касающих-
ся рождаемости в семьях, в которых супруги являют-
ся родственниками. Однако работ, рассматривающих 
рождаемость в семьях с наследственной патологией, 
мы не обнаружили. Общеизвестен факт, что инбри-
динг является одним из основных факторов, влияю-
щих на здоровье человека и высокую младенческую 
смертность, корреляция инбридинга и отягощенно-
сти населения аутосомно-рецессивной наследствен-
ной патологией близка к единице [4, 5]. Отмечается 
существенная роль инбридинга в снижении плодови-
тости и рождаемости [6] и увеличении числа врожден-
ных дефектов у детей [7]. Вместе с тем, иногда конста-
тируется, что вопреки ожидаемому, инбридинг не при-
водит к увеличению частоты аутосомно-рецессивных 
синдромов, снижению плодовитости или к увеличе-
нию младенческой смертности [8], а австралийскими 
учеными [9] отмечено даже повышение плодовитости 
в инбредных семьях, но при этом все же отмечено по-
вышение постнатальной смертности и увеличение ча-
стоты врожденных аномалий. Спицыной Н.Х. зафик-
сировано повышение как общей, так и эффективной 
плодовитости в азербайджанских семьях, где родители 
являются родственниками [10]. Бессоновой Л.А. [11] 
была оценена приспособленность (выживаемость) де-
тей с наследственной патологией и показано, что при 
аутосомно-доминантной (АД) патологии не выявлено 
существенного снижения этого показателя, а у детей 
с аутосомно-рецессивной (АР) патологией приспосо-

бленность существенно ниже, что в значительной сте-
пени обусловлено тяжестью заболевания. 

В настоящей работе рассмотрена рождаемость 
в ядерных семьях, отягощенных наследственной па-
тологией. Материалом для исследования послужили 
данные из архива лаборатории генетической эпиде-
миологии ФГБНУ «МГНЦ» по сельскому населению 
Карачаево-Черкесии (КЧР) и Северной Осетии-Ала-
нии (РСОА). Комплексное генетико-эпидемиологи-
ческое обследование населения этих регионов прово-
дилось в первой четверти текущего столетия в соответ-
ствии с разработанным протоколом [12, 13]. Результаты 
обследования  популяций КЧР и РСОА полностью 
опубликованы в открытой отечественной и зарубеж-
ной печати.  

Проанализированы медицинские карты пациентов 
с наследственной патологией (НП) и членов их семей 
(при наличии этой информации) с учетом этнической 
принадлежности. Карта не учитывалась, если в не бы-
ло сведений о сибсах пробанда; умершие родственники 
учитывались. Отметим, что в этой выборке не все ро-
дители достигли пострепродуктивного возраста и, сле-
довательно, деторождение в их семьях еще возможно, 
что может привести к увеличению оценки рождаемо-
сти. Понятно, что при таком способе формирования 
выборки бездетные семьи не попали в наше исследо-
вание, поэтому стандартная популяционная оценка 
рождаемости была пересчитана с исключением бездет-
ных женщин. Популяционная оценка получена обще-
принятым методом на основании анкетирования жен-
щин пострепродуктивного возраста [14]. Число семей, 
попавших в анализ, отражено в первом столбце табли-
цы. Всего рассмотрены сведения о рождаемости в 1381 
семье, отягощенной НП. Рассчитана как общая оцен-
ка рождаемости в отягощенных семьях, так и отдель-
но для различных типов патологии –  АД и АР  с уче-
том этнической принадлежности семьи. Оценка для 
Х-сцепленной патологии не проводилась отдельно из-
за немногочисленности пациентов с этой патологией. 
Данные о таких семьях входят лишь в общую оценку. 

Результаты представлены в таблице. Отметим, что 
лишь в 6 случаях из 9 рождаемость в отягощенных 
семьях (общая оценка) оказалась ниже, чем в попу-
ляции, и лишь у карачаевцев она достоверно отлича-
ется от популяционной в сторону снижения (t=2,91). 

Критерий знаков Диксона и Муда [15] позволя-
ет констатировать соответствие показателей рождае-
мости в отягощенных НП семьях и не отягощенных. 
Если рассматривать отдельно рождаемость в семьях, 
отягощенных разными типами НП (АД, АР и Х-сце-



53

ISSN 2073-7998� Медицинская генетика 2025. Том 24. Номер 1

Медицинская генетика [Medical genetics] 2025; 24(1)

https://doi.org/10.25557/2073-7998.2025.01.51-54� Medical genetics 2025. Vol. 24. Issue 1

пленной), то ситуация следующая. В семьях с АД па-
тологией не зарегистрировано достоверных отличий 
рождаемости от таковой в популяции. В семьях с АР 
патологией немногочисленность выборки ингушей 
не позволяет воспользоваться вышеупомянутым кри-
терием. Лишь у ногайцев рождаемость в семьях с АР 
патологий оказалась выше популяционной, но эти раз-
личия не достоверны. А при Х-сцепленной патологии 
в случаях, когда количество семей оказывалось доста-
точным для расчетов, различий в рождаемости не за-
регистрировано.  Если рассмотреть среднюю оценку 
рождаемости по всем этносам в отягощенных семьях 
и в популяции, то несмотря на то, что первая оценка 
несколько ниже, достоверных различий не обнаруже-
но даже между семьями с  АР патологией (2,54±0,11) 
и популяцией (2,88±0,14, t=1,91). При учете тяжести 
заболевания (за пороговое значение выбран уровень 
приспособленности 0,5) достоверное снижение рож-
даемости (t=2,87) зафиксировано в семьях с АР пато-
логией с уровнем приспособленности выше 0,5. С уче-
том того, что не все семьи вышли из репродуктивного 
возраста, возможна корректировка показателя рожда-
емости в сторону увеличения.

Таким образом, считаем обоснованным предполо-
жение о сохранении репродуктивных установок в отя-
гощенных семьях.
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Birth rate in rural families with hereditary pathology in the Karachay-Cherkess Republic and the Republic of  North Ossetia-Alania.

этнос Число семей АД АР общая популяционная

карачаевцы 272 2,94±0,14 2,66±0,16* 2,83±0,11* 3,16±0,05

черкесы 149 2,79±0,14 2,84±0,18 2,79±0,10 2,90±0,04

русские КЧР 177 2,21±0,10 2,17±0,14 2,18±0,08 2,31±0,05

ногайцы 89 2,47±0,15 2,71±0,27 2,68±0,13 2,64±0,06

абазины 87 3,09±0,24 2,07±0,22* 2,70±0,16 2,77±0,08

ингуши 24 - - 3,42±0,38 3,74±0,12

кумыки 74 3,45±0,24 3,00±0,24 3,23±0,16 3,21±0,17

русские РСО 107 2,51±0,16 2,25±0,13 2,37±0,10 2,47±0,14

осетины 402 2,91±0,09 2,64±0,09 2,78±0,06 2,72±0,04

Примечание: данные по рождаемости в семьях с Х-сцепленной патологией использованы только в общей оценке ввиду малочисленности. 
По этой же причине для ингушей приведена только общая оценка. * – статистически достоверное отличие от популяционной оценки.
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