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Згідно рівня захворюваності на туберкульоз (ТБ), який в 2016 р. становив 

67,6 випадки на 100 тис. населення, Україна належить до країн з високою 

захворюваністю. Недостатня ефективність лікування ТБ пояснюється різними 

чинниками, в тому числі і відсутністю індивідуального підходу до 

фармакотерапії хворих. Згідно даних літератури фермент цитохром (CYP) 3A4/5 

приймає участь у метаболізмі понад третини лікарських препаратів. Водночас, 

даних щодо впливу поліморфізму гену CYP3А4 на вміст протитуберкульозних 

препаратів в літературі практично відсутні. Тому метою даної роботи було 

дослідження впливу поліморфізму генотипу CYP3А4*1В на вміст ізоніазиду та 

рифампіцину в крові хворих на туберкульоз легень.  

Поліморфізм гену CYP3А4*1В визначали за допомогою полімеразної 

ланцюгової реакції з використанням праймерів CYP3A4FC (wild type), 

CYP3A4FV (variant) та CYP3A4R. Зразки крові були отримані у 40 хворих з 

туберкульозом, що вперше діагностовано, які перебували на лікуванні в 

Одеському обласному протитуберкульозному диспансері. Рівень рифампіцину 

(Mean ± Std. dev.) вивчали через 2, 4, 6 і 24 год після застосування препарату за 

допомогою спектрофотометрії за В. Т. Чубаряном (1994). Всі хворі на 

туберкульоз отримували у складі комплексної терапії рифампіцин внутрішньо з 

розрахунку 8-12 мг/кг маси тіла (загалом 450-600) на добу згідно наказу МОЗ 

України від 9.06.2006 р. № 384. 

Відповідно до генотипу CYP3А4*1В зі 40 хворих на туберкульоз 32 

індивіди (80%) були носіями гомозиготного дикого типу гену (тобто, мали 

високу ферментативну активність) - генотип АА; 8 осіб (20%) досліджених були 

носіями гетерозиготного генотипу AG (помірна ферментативна активність). 

Через 2 год вміст рифампіцину в крові складав 11,69±2,87 мкг/мл (генотип АА) і 

10,96±1,23 мкг/мл (генотип AG) (P>0,05). Через 4 год вміст рифампіцину зріс до 

15,95 мкг/мл (генотип АА) і 14,72 мкг/мл (генотип AG) (P>0,05). Починаючи з 6 

год відначалось поступове зниження вмісту рифампіцину в крові – до 9,55 мкг/мл 

(генотип АА) і 11,27 мкг/мл (генотип AG) (Р<0,05). Через добу після введення 

препаратів вміст рифампіцину в крові був знизився до 7,31 і 8,34 мкг/мл (генотип 

AA і AG відповідно) (P>0,05).  

Отже, у хворих на туберкульоз концентрація рифампіцину в крові 

знижувалась через 4 год після застосування препарату, причому у носіїв 

генотипу AG концентрація була на 18% нижчою, ніж у носіїв генотипу АА, що 

свідчить про участь ферменту CYP3А4 в метаболізмі рифампіцину. 

  


