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Введение
В будущем я мечтаю стать врачом, поэтому исследовать людей, изучать теоретический материал, описывать болезни, симптомы, найти способы лечения, проводить опыты и ставить эксперименты именно над человеком мне интереснее всего. Тема моей исследовательской работы связанна с изучением наследования групп крови и их зависимость с заболеваниями почек, выбрана мной неспроста, решая на уроках задачи по генетике, задумалась над вопросами:
- А какая группа крови у меня и моих близких? 
- Есть люди с одинаковой группой крови в моей семье? 
- Как она наследуется в нашей семье? 
-Как наследуется болезни почек с моей семье?
- О чем говорит номер группы крови? 
- Какую информацию он несет с собой?
-Почему мои близкие болеют?
- На все эти вопросы я  решила найти ответы в своей исследовательской работе.
Для ее написания нам понадобилась информация из разных источников: книги, учебники, социальная сеть – интернет, учитель биологии, работники медицинского учреждения-лаборанты МУЗ «Еравнинская ЦРБ», родители и близкие родственники, которые являлись главными объектами исследования.
Актуальность:Свою группу крови должен знать каждый человек. Ведь в нашей крови на молекулярном уровне заложена та матрица, та программа, которой мы должны придерживаться, чтобы жить благополучно и полностью реализоваться в жизни, поэтому, считаем тему своего исследования актуальной.
Конечно, эту тему изучали многие ученые, которые описали свои исследования, по данной теме написано много статей, сняты видео репортажи, но моя новизна работы заключается, в том, что механизм наследования групп крови и болезни почек встречающиеся у моих ближайших родственников, я прослеживала при составлении родословных.
Исходя из всего сказанного, можно сформулировать цельмоей работы: проследить зависимость болезней почек человека от его группы крови, подтвердить важность знания своей группы крови каждым человеком.
Задачи исследования:
1. Анализ литературных источников по проблеме исследования.
2. Выявление группы крови, составление родословной.
3. Выявить зависимость заболеваний почек человека от группы крови.
4. Прослеживание зависимости заболеваний почек человека от группы крови.
5.Провести самостоятельную работу по определению групп крови по системе АВО у членов моей семьи.
Гипотеза исследования: существует зависимость наследования заболеваний почек, от группы крови человека.
Объект исследования: родословные ближайших родственников
Предмет исследования: характер наследования групп крови и болезни почек.
Для проведения моего исследования я использовала следующие группы методов:
Теоретические: синтез, анализ, сравнение.
Практические: опрос, составление родословных, медицинский эксперимент по определению групп крови, составление генетических задач.

Глава I. Теоретическая часть:
Почки – это парный орган, основное название которого – очистка крови и выведение из организма продуктов обмена веществ.
Пиелонефрит – это воспаление почек, при котором поражается их чашечно-лоханочная  система и внешняя оболочка(паренхима).
Нефроптоз – состояние, которое также называют термином «блуждающая почка», опущение почки»,  «подвижная почка». Эта болезнь связана с состоянием человека, при котором почки имеют аномальную подвижность. Опущение почки сопровождается ее поворотом по оси. Что приводит к тяжелым последствиям в виде нарушения кровообращения крови из-за перегиба сосудов.
Пост капилляротоксический нефрит (болезнь Шенлейна – Геноха) – относится к системным васкулитам с преимущественным поражением сосудов мелкого калибра (генерализованныймикротромбоваскулит). При котором происходит асептическое воспаление стенок микрососудов и их дезорганизация. Поражаются сосуды кожи и внутренних органов. Другие названия болезни: пурпура Шенлейн – Геноха, капилляротоксикоз, геморрагическайидиоапатическай  пурпура, аллергический васкулит, сосудистая нетромбоцитопеническая пурпура. У взрослых отмечаются длительное поражение кожи, развитие гломерулонефрита с хронической почечной недостаточностью.
Анализ литературных источников.
«Кровь – это жидкая соединительная ткань, циркулирующая в сосудах замкнутой кровеносной системы….» (Н.В. Чебышев, Г.С. Гузикова, 2007г, стр 463).
«Группа крови - это иммуно-генетические признаки крови, позволяющие объединять кровь людей в определенные группы по сходству антигенов (антиген - чуждое для организма вещество, вызывающее образование антител). В форменных элементах и плазме крови каждого человека есть такие антигены. Наличие или отсутствие того или иного антигена, а также возможные сочетания их создают тысячи вариантов антигенных структур, присущих людям. Принадлежность человека к той или иной группе крови является индивидуальной особенностью, которая начинает формироваться уже на ранних срока развития плода….» ( http://www.womenhealthnet.ru)
В начале XX в. Врач К. Ландштейнер со своими коллегами создал учение о группах крови. За свои открытия в 1930г он получил Нобелевскую премию. Оказалось, существует четыре группы крови – 0 (I), А (II), В (III), АВ (IV), отличающиеся биохимическим составом. Принадлежность к какой-то группе обусловлена наличием на мембранах эритроцитов особых белков – антигенов (агглютиногенов) А и В и растворенных в плазме антител (агглютининов) &#945; и &#946;. ( Д.В. Колесов, Р.Д. Маш, И.Н. Беляев, 2014г, стр 125) ( Приложение 1).

Из работы Кремневой Е.С «Математические закономерности в наследовании групп крови» (2014г) я узнала, что «ген, определяющий наследование группы крови находится в длинном плече 9-й хромосомной пары. 
НАСЛЕДОВАНИЕ ГРУППЫ КРОВИ
Если у родителей третья и четвертая – ребенок с второй, третьей и четвертой.

Глава II. Практическая часть:
1) Установить генетические особенности наследования групп крови по системе АВО в моей семье.

Объект исследования: родословная моей семьи.

Предмет исследования: характер наследования групп крови.

Гипотеза: определение групп крови у членов семьи, составление родословной с указанием групп крови дают нам возможность установить генетические особенности наследования групп крови по системе АВО в моей семье.
Практическая часть работы
Как производится анализ крови нам рассказали и показали в центральной районной поликлинике лаборант Байгалма Булатовна: для проведения анализа понадобились: кровь человека, пипетки, физиологический раствор, стандартные сыворотки 0(I), А(II) и В(III) группы крови, стандартная чаша которая разделена на 3 сектора. На соответствующий сектор различными пипетками наносят по одной крупной капле стандартной сыворотки 0(I), А(II), В(III) группы крови. Добавляем стандартные эритроциты к сыворотке. Во второй ряд добавляем кровь испытуемого и в течении 5 минут вращаем чашу на чаше спец. прибора. При отрицательной реакции смесь остается равномерно окрашенной в розовой цвет. При проведении пробы с тремя перечисленными выше сыворотками для каждой группы крови может выпасть определенная комбинация положительных и отрицательных реакций. Если все три сыворотки дали отрицательную реакцию, т. е. все смеси остались равномерно окрашенными в розовый цвет, испытуемая кровь принадлежит 0(I) группе. Если отрицательную реакцию дала только сыворотка А(I) группы крови, а сыворотки 0(I) и В(III) группы крови дали положительную реакцию, т. е. в них появились зерна, то испытуемая кровь принадлежит к А(II) группе. Если сыворотка В(III) группы крови дала отрицательную реакцию, а сыворотки 0(I) и А(II) группы крови — положительную, то испытуемая кровь относится к В(III) группе. Если все три сыворотки дали положительные реакции, т. е. всюду появилась зернистость, испытуемая кровь относится к AB(IV) группе. Всякие иные комбинации указывают на ошибку в определении.
· [image: ]Эксперимент №1.
Определение крови по системам АВО у моих ближайших родственников.Чтобы проследить и узнать группу крови, я  обратиласьк обычным заданиям по биологии.
Итак, моя мама имеет IIIгруппу крови, резус фактор положительный, папа – IVгруппу, резус фактор положительный. . Так как ген 3-ей группы крови бывает гомозиготным и гетерозиготным, я рассмотрела два случая, когда группа крови моей матери гомозиготна и гетерозиготна. Определить генотип потомства.

Задача №1
     1)Рассмотрим 1 случай, ген – гомозигота.
Дано:
IB IBRh(+) – III группа крови.
IA IBRh(+) – IV группа крови.
Найти: 
F1 - ?
Решение:
Р:                IBIBRh(+)         ×         IAIBRh(+)
                      III                                   IV
                 Мама                             Папа

G:              IBRh(+)                        IA Rh(+)       IB Rh(+)

F1:            IAIBRh(+)                                 IBIB Rh(+)      
                         IV                                    III   

Вывод по задаче №1: в потомстве детей с IV группой крови наблюдается 50%, с III группой крови – 50%.  
1) Рассмотрим 2 случай, ген – гетерозигота.
Дано:
IB IO – III группа крови.
IA IB – IV группа крови.
Найти: 
F1 - ?
Решение:
P:          IBIORh(+)            ×           IAIB Rh(+)
                   III                                        IV
                Мама                                       Папа

G:   IBRh(+)    IO Rh(+)                  IA Rh(+)          IB Rh(+)

F1: IBIB Rh(+)       IA IO Rh(+)        IAIB Rh(+)       IB IO Rh(+)
        III                       II                         IV                   III
Вывод по задаче №2: в потомстве детей с III группой крови наблюдается 50%, с II – 25%, с IV – 25%.
Вывод по эксперименту №1:
1) у родителей с IV группой крови и со II, появились на свет дети с II, III, IV группой крови.

· Эксперимент №2

Определить тип и характер наследования болезней почек у членов моей семьи.
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Вывод к схеме:
1. Ген болезни наследуется рецессивно, так как она проявилась в первом поколении только у одного потомка.

Задача №2
Известно, что моя мама имеет такие заболевания, как пиелонефрит и нефроптоз. Папа полностью здоров, но так как мои сёстра тоже склонны к почечной недостаточности, папа является гетерозиготным по данному признаку, то есть является носителем этой болевани. Определить генотип родителей и потомства.
Дано:                                                                             
G – здоровый человек.
g – почечная недостаточность. 
Найти:
P - ?; F1 - ? 
Решение:
Р:              gg                   ×                  Gg
     Почечная н-ть                         здоровый
              Мама                                  Папа

G:       g             g                           G               g

F1:     Gg               gg                  Gg                gg
     Здоров     почечная нед-ть      здоров      почечная нед-ть

Вывод по задаче №2: в потомстве детей с почечной недостаточностью наблюдается 50%, здоровых – 50%. Обе мои сестры болеют этим заболеванием, а я здорова. Вероятнее всего если в  нашей семье родился 4 ребенок, то он был бы здоров тоже, но, как  я и мой папа, он был бы носителем этой болезни.
Вывод по эксперименту №2:
1) Вычисления данной задачи являются верными, так как в нашей семье болеющих этим заболеванием. Вероятность появления нашей семье ребенка внешне здорового, но генотипически гетерозиготного равна 25%.




· Эксперимент №3

Выяснить зависимость между наследованием групп крови и заболеваниями почек.

Задача №3
 Рассмотрим 1 случай. Мама – группа крови III положительная, гетерозиготна.

P:                IB g IOg                     ×                 IA G IB g 
                        III                                          IV
                    Мама                                         Папа

G:   IB g                                      IO g                     IA G       IA g            IB G         IB g

F1: 
	
	IA G		
	IA g	
	IB G
	IB g

	IB g

	IAGIBg
IV гр. кр. здоров
	IAgIBg
IVгр. кр. поч. н-ть
	IB G IB g
III гр. кр. здоров
	IB g IB g
III гр. кр. поч. н-ть

	IO g

	IA G IO g
IIгр. кр. здоров
	IA g IO g
IIгр. кр. поч. н-ть
	IB G IO g
IIIгр. кр. здоров
	IB g IO g
IIIгр. кр. поч. н-ть



Вывод:
IV гр. кр. здоров -  12%
IV гр. кр. почечная нед-ть – 12%
III гр. кр. здоров – 24%
III гр. кр. почечная нед-ть – 24%  - сестра.   
II гр. кр. здоров – 12%
II гр. кр. почечная нед-ть – 12%
Рассмотри 2 случай. Мама – группа крови III резус фактор положительный, гомозиготен.

P:               IB g Ib g                        ×               IA GIB g
                   III                                            IV
                  Мама                                   Папа

G:      IB g                                IA G              IA g                IB G              IB g 

F1:
	
	IA G			
	IA g
	IВ G
	IB g

	IB g
	IAGIBg
IV гр. кр. здоров
	

	IAgIBg
IVгр. кр. поч. н-ть	
	IBGIBg
III гр. кр. здоров
	IBgIBgIII гр. кр. поч. н-ть




Вывод:
IV – гр. кр. здоров – 25%
IV – гр. кр. поч. н-ть – 25% - сестра. 
III – гр. кр. здоров – 25%
III – гр. кр. поч. н-ть – 25% - сестра.

Вывод по эксперименту №3: В результате эксперимента мне удалось выяснить следующее
1) Группы крови и болезни почек наследуются независимо друг от друга, значит эти признаки лежат в разных генах.

Заключение
Общий вывод: В результате проделанной исследовательской работы, я установила следующее:
1) От родителей: отца IVгруппы крови и матери IIIгруппы крови появились на свет дети с II, III, IV группой крови.
2) Я установила группы крови всех ближайших родственников.
3) Установила наследование болезней почек в нашей семье.
4) Определила независимость группы крови от болезней почек.
5) Составила генетические задачи по наследованию болезней.

   Знать свою группу крови просто необходимо, ведь очень важно и полезно знать информацию о своём генотипе, о происходящих в нём процессах, а затем применять свои знания для изучения генеалогии семьи. Даже при экстренных случаях, вдруг ваша кровь понадобится кому-то из пострадавших. Также интересно, полезно и необходимо знать наследственные болезни своей семьи, ее свойства, характер передачи по наследству, возможные осложнения для того, чтобы предотвратить последующую передачу с осложнениями и весьма неблагоприятным исходомследующему поколению. Иногда наследственную болезнь можно подавить, конечно, совсем избавиться от нее практически не возможно, но если знать про не ВСЕ, то при всех необходимых знаниях, предпринимая действия, можно уменьшить ее силу, подавить и тогда в последующем поколении не возникнет осложнений с передаваемой по наследству болезнью. Будьте здоровы!
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[bookmark: _GoBack]Приложение1
Задачи по генетике для самостоятельного решения при подготовке к ЕГЭ
Уровень С (повышенный)
1. Дочь человека, страдающего дальтонизмом, выходит замуж за мужчину, отец которого также страдает дальтонизмом, причем жених и невеста имеют нормальное зрение. Будут ли их дети страдать дальтонизмом?
2. Известно, что гемофилия наследуется как рецессивный ген. Девушка, являющаяся гетерозиготной по данному гену, вышла замуж за человека, страдающего гемофилией. Возможно ли заболевание гемофилией их детей? Определить генотип родителей и ожидаемого потомства 1 поколения.
3. Миопатия Дющенна, сопровождающаяся мышечной дистрофией, наследуется как рецессивный признак (а), сцепленный с Х-хромосомой. В семье родители здоровы, но отец жены болен миопатией. Определить генотип родителей и ожидаемого потомства, определить вероятность рождения детей больных миопатией.
4. Дальтонизм наследуется как рецессивный ген. Мужчина с нормальным зрением женился на женщине, которая является гетерозиготной по данному гену. Возможно ли появление детей-дальтоников? Составьте схему решения.
5. Глухота и болезнь Вильсона – рецессивные признаки. Один из родителей является гетерозиготным по данному признаку. В потомстве детей, страдающими глухотой и болезнью Вильсона нет. Объясните, почему. Составьте схему решения. 
6. Дочь человека, страдающего дальтонизмом, выходит замуж за мужчину, отец которого также страдает дальтонизмом, причем жених и невеста имеют нормальное зрение. Будут ли их дети страдать дальтонизмом?
7. Известно, что гемофилия наследуется как рецессивный ген. Девушка, являющаяся гетерозиготной по данному гену, вышла замуж за человека, страдающего гемофилией. Возможно ли заболевание гемофилией их детей? Определить генотип родителей и ожидаемого потомства 1 поколения.
8. Миопатия Дющенна, сопровождающаяся мышечной дистрофией, наследуется как рецессивный признак (а), сцепленный с Х-хромосомой. В семье родители здоровы, но отец жены болен миопатией. Определить генотип родителей и ожидаемого потомства, определить вероятность рождения детей больных миопатией.
9. Дальтонизм наследуется как рецессивный ген. Мужчина с нормальным зрением женился на женщине, которая является гетерозиготной по данному гену. Возможно ли появление детей-дальтоников? Составьте схему решения.
10. Глухота и болезнь Вильсона – рецессивные признаки. Один из родителей является гетерозиготным по данному признаку. В потомстве детей, страдающими глухотой и болезнью Вильсона нет. Объясните, почему. Составьте схему решения.
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