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Описаны современные методы исследования эмбриона человека, рассмотрена их диагностическая значимость, 

проведено их сравнение. 

 

 

В настоящее время существует множество методов 

исследования эмбрионов человека, использующихся 

для исследования аномалий развития эмбриона, его 

структуры. Наиболее признанными из них являются 

преимплантационная генетическая диагностика, гисто-

логический метод и трехмерная эхография. Представим 

каждый из этих методов и проведем их сравнительный 

анализ. 

Преимплантационная генетическая диагностика 

(ПГД) – исследование эмбрионов человека на наличие 

хромосомных аномалий перед имплантацией в полость 

матки. Для анализа проводится бипсия одного бласто-

мера у эмбриона, находящегося на стадии дробления 

(4–10 бластомеров). При материнском носительстве 

генетической патологии возможна биопсия 1-го поляр-

ного тельца яйцеклетки до оплодотворения. Главное 

преимущество ПГД заключается в том, что при его 

использовании отсутствует селективное прерывание 

беременности, а вероятность рождения ребенка без 

диагностируемого генетического заболевания доста-

точно высока. 

Наиболее широко используемыми молекулярно-

генетическими методами преимплантационной генети-

ческой диагностики эмбриона являются методика 

флюоресцентной гибридизации in situ (FISH, 

fluorecence in situ hybridization) и метод сравнительной 

геномной гибридизации на микрочипах (aCGH) [1]. 

Методика FISH – молекулярно-цитогенетический ме-

тод, разработанный в 1980-х гг. для выявления опреде-

ленных последовательностей ДНК на хромосоме. Пре-

имущества FISH-методики заключаются в относитель-

ной простоте выполнения, быстроте получения резуль-

татов и возможности диагностики наиболее распро-

страненных видов анеуплоидий одновременно. Флюо-

ресцентная гибридизация in situ – комбинация методов 

цитогенетики и молекулярной генетики. С помощью 

данного метода можно идентифицировать целые хро-

мосомы, хромосомно-специфичные области или одно-

копийные уникальные последовательности в зависимо-

сти от используемых методик маркировки [2]. Особен-

ностью FISH-метода, принципиально отличающей его 

от классического цитогенетического анализа, является 

то, что данный метод применим как для метафазных, 

так и для интерфазных ядер. Это и позволило исполь-

зовать данную методику в преимплантационной гене-

тической диагностике. 

Метод сравнительной геномной гибридизации на 

микрочипах (аCGH – comparative genomic hybridization) 

является инновационным методом ПГД, т. к. с высокой 

точностью определяющего хромосомные аномалии до 

переноса эмбриона в рамках цикла вспомогательных 

репродуктивных технологий (ВРТ) [3]. По данным 

исследований, данный метод обладает высокой чувст-

вительностью и точностью, обеспечивает анализ хро-

мосомных аномалий на высоком уровне разрешения: 

только для 2,9 % эмбрионов при исследовании резуль-

тат анализа не был получен, а уровень ошибки соста-

вил 1,9 % [4]. Рассмотрев особенности данного метода 

исследования, можно сделать вывод, что метод aCGH 

позволяет произвести наиболее полное исследование 

хромосом как с точки зрения их числа, так и структур-

но. В отличие от метода FISH, который исследует лишь 

9–12 пар хромосом, инновационный метод ПГД позво-

ляет провести исследование всех 23 пар хромосом, что 

является значительным преимуществом [5]. 

Следующим методом исследования эмбриона чело-

века является трехмерная эхография (объемная ульт-

расонография, 3D УЗИ). Эта современная технология 

создания объемного изображения исследуемого объек-

та, которая проводится в двух режимах: в режиме 3D 

(static) – статической трехмерной реконструкции полу-

чения изображения и в режиме 4D (realtime) – изобра-

жения в реальном масштабе времени. Изучив особен-

ности данного метода, можно сделать вывод, что объ-

емная ультрасонография проста, доступна, информа-

тивна и не связана с ионизирующим излучением, т. к. 

имеется возможность поводить морфологическую и 

функциональную оценку исследуемых структур в пол-

ном объеме, позволяя получить изображение эмбриона 

в режиме реального времени, причем с высоким каче-

ством изображения, достаточным для выявления пато-

логии эмбриона. В частности, данный метод позволяет 

визуализировать мозговые структуры независимо от 

расположения эмбриона в полости матки: производит-

ся определение объема полости заднего мозга, визуали-

зируется развитие сосудистых сплетений боковых же-

лудочков мозга [6, 7]. Надо отметить, что трехмерная 

эхография решает важную проблему при получении  
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клинической информации, с которой сталкивались при 

использовании двухмерной эхографии: отсутствие воз-

можности сохранения объективных визуальных данных 

для последующего анализа после исследования [8]. 

Однако необходимо отметить, что трехмерная эхо-

графия с явными преимуществами имеет и некоторые 

недостатки. Например, трудность получения изобра-

жения плода в ряде случаев (при выраженном ожире-

нии беременной, в случае рубцовых изменений перед-

ней брюшной стенки). 

Наиболее общепризнанным и распространенным, а 

по сути – классическим методом исследования эм-

бриона человека является гистологический метод – 

исследование тонкой морфологической структуры кле-

точного строения тканей организма с целью изучения 

развития органов и систем, а также выявления и диаг-

ностики того или иного заболевания. 

Гистологический метод играет важную роль при 

исследовании эмбриона, позволяя анализировать тка-

невые и внутриклеточные изменения в процессе онто-

генеза структур эмбриона (эмбриогенез) и поставить 

точный диагноз заболеваний на ранних стадиях их 

развития. 

Так, например, при исследовании строения голов-

ного мозга восьминедельного эмбриона данный метод 

позволяет четко определить закладки отделов мозга, а 

также артериальную сеть в закладке субарахноидаль-

ного пространства. Основным гистологическим мето-

дом является микроскопирование, позволяющее иссле-

довать строение эмбриона с большой разрешающей 

способностью [9]. На наш взгляд, единственным не-

достатком гистологического метода являются времен-

ные затраты с момента среза ткани до тщательного его 

изучения. 

Рассмотренные методы исследования эмбриона 

применяются в различных сочетаниях, подкрепляя и 

дополняя друг друга, т. к. у каждого метода имеются 

свои недостатки и преимущества. Например, основной 

проблемой метода ПГД является малое количество 

ДНК в биологическом материале, которое возможно 

получить из раннего эмбриона. Препятствием для ис-

пользования трехмерной эхографии является ее высо-

кая стоимость и недостаточная изученность морфоло-

гических данных. Недостатком гистологического ме-

тода являются временные затраты. 

В свою очередь, несмотря на внедрение в эмбрио-

логию разнообразных биохимических и технологиче-

ских методов, необходимых для решения многих во-

просов с исследованием эмбриона человека, гистоло-

гический метод остается наиболее доступным и позво-

ляет достоверно верифицировать и исследовать струк-

турные особенности и процессы эмбриона человека с 

высокой точностью. Таким образом, используя гисто-

логический метод, можно получить наиболее полно-

ценную картину эмбрионального развития на совре-

менном этапе изучения человека. 
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