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avtorTa sayuradRebod!

redaqciaSi statiis warmodgenisas saWiroa davicvaT Semdegi wesebi:

	 1. statia unda warmoadginoT 2 calad,  rusul an inglisur enebze, dabeWdili 
standartuli furclis 1 gverdze,  3 sm siganis marcxena velisa da striqonebs 
Soris 1,5 intervalis dacviT. gamoyenebuli kompiuteruli Srifti rusul da ing-
lisurenovan teqstebSi - Times New Roman (Кириллица), xolo qarTulenovan teqstSi 
saWiroa gamoviyenoT AcadNusx. Sriftis zoma – 12. statias Tan unda axldes CD 
statiiT. 
	 2. statiis moculoba ar unda Seadgendes 10 gverdze naklebs da 20 gverdze mets 
literaturis siis da reziumeebis (inglisur, rusul da qarTul enebze) CaTvliT.
	 3. statiaSi saWiroa gaSuqdes: sakiTxis aqtualoba; kvlevis mizani; sakvlevi 
masala da gamoyenebuli meTodebi; miRebuli Sedegebi da maTi gansja. eqsperimen-
tuli xasiaTis statiebis warmodgenisas avtorebma unda miuTiTon saeqsperimento 
cxovelebis saxeoba da raodenoba; gautkivarebisa da daZinebis meTodebi (mwvave 
cdebis pirobebSi).
	 4. statias Tan unda axldes reziume inglisur, rusul da qarTul enebze 
aranakleb naxevari gverdis moculobisa (saTauris, avtorebis, dawesebulebis 
miTiTebiT da unda Seicavdes Semdeg ganyofilebebs: mizani, masala da meTodebi, 
Sedegebi da daskvnebi; teqstualuri nawili ar unda iyos 15 striqonze naklebi) 
da sakvanZo sityvebis CamonaTvali (key words).
	 5. cxrilebi saWiroa warmoadginoT nabeWdi saxiT. yvela cifruli, Sema-
jamebeli da procentuli monacemebi unda Seesabamebodes teqstSi moyvanils. 
	 6. fotosuraTebi unda iyos kontrastuli; suraTebi, naxazebi, diagramebi 
- dasaTaurebuli, danomrili da saTanado adgilas Casmuli. rentgenogramebis 
fotoaslebi warmoadgineT pozitiuri gamosaxulebiT tiff formatSi. mikrofoto-
suraTebis warwerebSi saWiroa miuTiToT okularis an obieqtivis saSualebiT 
gadidebis xarisxi, anaTalebis SeRebvis an impregnaciis meTodi da aRniSnoT su-
raTis zeda da qveda nawilebi.
	 7. samamulo avtorebis gvarebi statiaSi aRiniSneba inicialebis TandarTviT, 
ucxourisa – ucxouri transkripciiT.
	 8. statias Tan unda axldes avtoris mier gamoyenebuli samamulo da ucxo-
uri Sromebis bibliografiuli sia (bolo 5-8 wlis siRrmiT). anbanuri wyobiT 
warmodgenil bibliografiul siaSi miuTiTeT jer samamulo, Semdeg ucxoeli 
avtorebi (gvari, inicialebi, statiis saTauri, Jurnalis dasaxeleba, gamocemis 
adgili, weli, Jurnalis #, pirveli da bolo gverdebi). monografiis SemTxvevaSi 
miuTiTeT gamocemis weli, adgili da gverdebis saerTo raodenoba. teqstSi 
kvadratul fCxilebSi unda miuTiToT avtoris Sesabamisi N literaturis siis 
mixedviT. mizanSewonilia, rom citirebuli wyaroebis umetesi nawili iyos 5-6 
wlis siRrmis.
	 9. statias Tan unda axldes: a) dawesebulebis an samecniero xelmZRvane-
lis wardgineba, damowmebuli xelmoweriTa da beWdiT; b) dargis specialistis 
damowmebuli recenzia, romelSic miTiTebuli iqneba sakiTxis aqtualoba, masalis 
sakmaoba, meTodis sandooba, Sedegebis samecniero-praqtikuli mniSvneloba.
	 10. statiis bolos saWiroa yvela avtoris xelmowera, romelTa raodenoba 
ar unda aRematebodes 5-s.
	 11. redaqcia itovebs uflebas Seasworos statia. teqstze muSaoba da Se-
jereba xdeba saavtoro originalis mixedviT.
	 12. dauSvebelia redaqciaSi iseTi statiis wardgena, romelic dasabeWdad 
wardgenili iyo sxva redaqciaSi an gamoqveynebuli iyo sxva gamocemebSi.

aRniSnuli wesebis darRvevis SemTxvevaSi statiebi ar ganixileba.
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БАЙЕСОВСКИЙ АНАЛИЗ СМЕСЕЙ ВЕРОЯТНОСТНЫХ РАСПРЕДЕЛЕНИЙ УРОВНЕЙ 
МИКРОЯДЕР В КЛЕТКАХ БУККАЛЬНОГО ЭПИТЕЛИЯ 

В ПОПУЛЯЦИЯХ СЕЛ САЧХЕРСКОГО РАЙОНА ГРУЗИИ

1Тикарадзе Э.Т., 1Бакрадзе Л.Ш., 1Цимакуридзе М.П., 2Зедгенидзе А.Г., 
1,2Саникидзе Т.В., 1,2Ломадзе Э.Д., 2Ормоцадзе Г.Л.

1Тбилисский государственный медицинский университет; 
2Центр экспериментальной биомедицины им. И. Бериташвили, Грузия

Главными причинами смертности и инвалидности в раз-
витых странах являются неинфекционные заболевания 
(63%), что наносит большой социально-экономического 
ущерб стране [14]. Среди неинфекционных заболеваний 
злокачественные новообразования занимают одно из ли-
дирующих мест по смертности - в 2020 году было зареги-
стрировано 11 миллионов новых случаев и 10 миллионов 
смертей; около 19% злокачественных опухолей связаны с 
факторами риска окружающей среды [3,4]. Согласно дан-
ным ВОЗ, почти треть случаев онкологических заболеваний 
можно предотвратить. Поэтому одной из ключевых страте-
гий здравоохранения является профилактика рака [16]. Мас-
штабность проблемы требует качественно новых подходов к 
разработке оценки экологических опасностей и управления 
ими. В ведущих странах мира при оценке и контроле рисков 
окружающей среды и здоровья постепенно переходят на 
принцип управления рисками, вместо распространённого 
раньше принципа контроля существующих норм [5,6].

С этой целью в настоящее время интенсивно разраба-
тывается методология оценки рисков здоровью в так на-
зываемых малых географических районах, основанная на 
комплексном пространственно-временном анализе данных 
медицинской статистики, показателей распространения 
предикторов риска заболеваний в исследуемой популя-
ции и экологической ситуации в географических зонах 
расселения населения [7,9]. В наших предыдущих иссле-
дованиях был проведен комплексный пространственно-
временной анализ причинно-следственных связей между 
заболеваемостью населения и гигиено-экологическими 
параметрами конкретного региона, биомаркерами эффек-
та, типом и интенсивностью воздействия потенциальных 
источников экологического риска [8,10-13]. В методоло-
гии наших исследований важное место занимает отработ-
ка и валидация Байесовкого метода анализа смесей веро-
ятностных распределений различного рода биомаркеров 
риска здоровью [1], позволяющего учитывать гетероген-
ность субпопуляций относительно внешнего неблагопри-
ятного воздействия.

Цель исследования - установление спектра распределе-
ний уровней микроядер (УМЯ) в клетках буккального эпи-
телия, как информативного биомаркера неблагоприятного 
(генотоксического) воздействия внешней среды на орга-
низм, в популяциях сел Сачхерского района.

Материал и методы. В соответствии с поставленной це-
лью обследованы жители Сачхерского района (обоего пола, 
возрастом 50-65 лет), проживающие в селах Сареки, Саирхе 
и Чорвила. Всего обследовано 100 лиц (I группа – Сареки, 
34 человек, II группа – Саирхе (33 человек), III группа – 
Чорвила (33 человек). УМЯ в клетках буккального эпителия 
(количество микроядер на 1000 клеток буккального эпите-
лия) определялась методом, разработанным H.F. Stich [14].

Статистическую значимость различия УМЯ между на-
селением сел оценивали методим дисперсионного анализа 

(ANOVA). Для идентификации аномальных УМЯ приме-
няли Dixon’s Q test. Критерий χ2 использовался для оценки 
нормальности распределений УМЯ у жителей отдельных 
сел. 

Распределение населения по УМЯ в каждом отдельном 
селе описывалось как распределение двухкомпонентной 
смеси:

где  – нормальное (Гауссовское) распределение, Pi – 
удельный вклад нормального (Гауссовского) распределения 
в общее интегральное распределение;  и  – средние значе-
ния, - стандартные отклонения.  – случайная величина – на-
бор значений УМЯ.

В расчетах применяли допущение, что .
Статистическую значимость различия между Гауссов-

скими средними компонентов смеси оценивали с помощью 
Z-теста.

С целью анализа данных и визуализации результатов ис-
пользовали пакеты программного обеспечения SPSS и Open 
BUGS.

Результаты и их обсуждение. На фигуре 1 представле-
ны значения средних показателей УМЯ обследованного 
населения сел Сареки, Саирхе и Чорвела. Как следует из 
данных на фигуры 1 и таблицы 1, среднее значение УМЯ в 
селе Сареки статистически значимо отличается от средних 
значений УМЯ, а селах Чорвила и Саирхе; статистически 
значимое отличие показателей УМЯ у населения сел Чорви-
ла и Саирхе не было зафиксировано.

Фигура 1. Средние значения, стандартная ошибка, 95% 
доверительный интервал и аномальные значения УМЯ об-
следованного населения сел Сареки, Саирхе и Чорвила
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Как в Сареки, так и в Саирхе выявлено значительное 
количество аномальных значений УМЯ буккального эпи-
телия, что вызывает сомнения в возможности описания на-
бора значений УМЯ в этих селах с помощью Гауссовского 
распределения. Поэтому для установления характера рас-
пределения UML в отдельных деревнях использовались 
гистограммы и оценивалось их соответствие Гауссовскому 
распределению. Установлено, что требованию нормально-
сти по критерию χ2 удовлетворяли только УМЯ буккального 
эпителия жителей села Чорвила (χ2 =35, p <0,001).

На фигуре 2 представлены гистограммы описывающее 
характер распределений УМЯ буккального эпителия жите-

Таблица 1. Статистическая значимость различий (F-критерий) средних значений УМЯ 
населения сел Сареки/Саирхе, Сареки/Чорвила и Саирхе/Чорвила

F P
Сареки/Саирхе 4.1 0.054

Сареки/Чорвила 13.09 >0,001
 Саирхе/Чорвила 3.50 0.067

лей сел. Как следует из фигуры 2, в селе Сареки (группа 
А) (в отличии от сел Саирхе (группа Б) и Чорвила (группа 
С)) четко выявляется бимодальный тип распределения, что 
свидетельствует о наличии как минимум двух различных 
субпопуляций в населении этого села. 

На основании вышеприведенных результатов, мы сочли 
целесообразным использовать Байесовский подход анализа 
смесей вероятностных распределений УМЯ буккального 
эпителия.

В таблице 2 представлены результаты Байесовского ана-
лиза смесей вероятностных распределений УМЯ в селах 
Сареки, Саирхе и Чорвила. 

А Б

А

С
Фигура 2. Гистограммы распределений вероятностей УМЯ буккального эпителия 

в популяциях сел (Сареки (А), Саирхе (Б), Чорвила (С)) 
и кривые распределения компонентов интегрального распределения, 
их средние значения (Lambda) и стандартные отклонения (Sigma)
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Из результатов исследования следует, что распределение 
показателей УМЯ буккального эпителия в селе Сареки описы-
вается двухкомпонентной смесью Гауссовских распределений 
с характеристиками λ1=10.16, λ2=13.33; ; статистическая значи-
мость различия между средними достоверна (p=0.02). Значе-
ния P1=0.505 и P2=0.495 отражают удельный вклад отдельных 
компонентов в результирующее распределение.

Иная картина наблюдается в селах Саирхе и Чорвила. 
Распределения УМЯ в селах Чорвила и Саирхе корректно 
описываются распределением Гаусса, что подтверждается 
результатам Байесовского анализа - средние значения (λ1, 
λ2) практически совпадают, статистическая значимость раз-
личия между средними не достоверна (p=0.10; p=0.14, соот-
ветственно) (таблица 2).

Таким образом, нами была выявлены различия в распре-
делениях УМЯ буккального эпителия в исследуемых попу-
ляциях, что может быть связано с влиянием внешних факто-
ров окружающей среды. Раннее нами была выявлена общая 
закономерность зависимости распределений УМЯ от типа 
и интенсивности воздействия факторов внешней среды - в 
зонах с относительно высокой степенью экологического на-
пряжения наблюдалось увеличение УМЯ [11], что можно 
объяснить возможным генотоксическим или провоспали-
тельным действием внешних факторов. 

Необходимо отметить, что показатели онкозаболева-
емости на территории Сачхерского района, несмотря на 
этно-гомогенность населения характеризуются высокой 
пространственной неоднородностью по данным простран-
ственно-временного анализа стандартизованных коэффици-
ентов заболеваемости и онкологической базы данных Сач-
херской районной больницы (2011-2015 гг.); в некоторых 
зонах значение стандартизованного коэффициента заболе-
ваемости довольно высокий [12].

В контексте вышеизложенного, возможна следующая ин-
терпретация представленных нами результатов: в Сареки 
выявляется эффект воздействия определенного (не иден-
тифицированного) четко выраженного генотоксического 
фактора (как с точки зрения интенсивности, так и масшта-
ба воздействия), что сопровождается резким увеличением 
УМЯ буккального эпителия населения, тогда как в Чорвиле 
и Саирхе наличие индуцирующего фактора не фиксируется 
и УМЯ остается практически в пределах нормы. 

Выявление причинно-следственных отношении между 
характером распределений применяемых нами биомаркеров 
и спецификой заболеваемости населения в селах Сачхер-
ского района, а также выявление возможного воздействия 
неблагоприятных факторов внешней среды на здоровье на-
селения, являются предметом дальнейших исследований.
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Malignant tumors are one of the leading courses of mortality 
in the world, and it is believed that 19% of malignant tumors are 
associated with environmental risk factors.

The aim of the study was to establish the spectrum of distribu-
tions of an informative biomarker of the unfavorable (genotox-
ic) effect of the external environment on the body by determin-
ing the level of micronuclei (LMN) in buccal epithelium cells in 
populations of villages of the Sachkhera region (Georgia).

In the inhabitants of the Sachkhere district (both sexes, 50-65 
years old) living in the villages of Sareki, Sairkhe, and Chorvila, 
LMN was determined in the cells of the buccal epithelium.

The statistical significance of the difference in LML be-
tween the village population was assessed using the analysis 
of variance (ANOVA). Dixon’s Q test was used to identify 
abnormal micronuclei. The χ2 criterion was used to assess the 
normality of LMN distributions among residents of the vil-
lages. The distribution of the population by LMN indicators 
in each individual village was described as the distribution of 
a two-component mixture. The statistical significance of the 

difference between the Gaussian means of the mixture com-
ponents was assessed using the Z-test. To analyze the data 
and visualize the results, the SPSS and Open BUGS software 
packages were used.

Differences in the LMN of the buccal epithelium in the stud-
ied populations were revealed, which may be due to the influ-
ence of external environmental factors: in Sareki, the effect of a 
certain (unidentified) clearly expressed genotoxic factor (both in 
terms of intensity and scale of exposure) was revealed, which is 
accompanied by a sharp increase in LMN, while in Chorvila and 
Sairkhe the presence of an inducing factor is not recorded and 
LMN remained practically within the norms.

The identification of the causal relationship between the na-
ture of the distributions of the used biomarkers and the specific-
ity of the incidence of the population in the villages, as well as 
the possible contribution of unfavorable environmental factors, 
is the subject of further research.

Keywords: level of micronuclei, buccal epithelium, environ-
mental factors, biomarker.

SUMMARY

BAYESIAN MODELLING AND INFERENCE OF MIXTURES OF DISTRIBUTIONS OF MICRONUCLEAR 
BUCCAL CELLS IN THE POPULATION OF SACHKHERE DISTRICT’S VILLAGES
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1,2Sanikidze T., 1,2Lomadze E., 2Ormotsadze G.
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РЕЗЮМЕ

БАЙЕСОВСКИЙ АНАЛИЗ СМЕСЕЙ ВЕРОЯТНОСТНЫХ РАСПРЕДЕЛЕНИЙ УРОВНЕЙ МИКРОЯДЕР  
В КЛЕТКАХ БУККАЛЬНОГО ЭПИТЕЛИЯ В ПОПУЛЯЦИЯХ СЕЛ САЧХЕРСКОГО РАЙОНА ГРУЗИИ

1Тикарадзе Э.Т., 1Бакрадзе Л.Ш., 1Цимакуридзе М.П., 2Зедгенидзе А.Г.,
 1,2Саникидзе Т.В., 1,2Ломадзе Э.Д., 2Ормоцадзе Г.Л.

1Тбилисский государственный медицинский университет; 
2Центр экспериментальной биомедицины им. И. Бериташвили, Грузия

Злокачественные опухоли являются одним из ведущих за-
болеваний по смертности во всем мире, кроме того, счита-
ется, что развитие 19% злокачественных опухолей связано с 
факторами риска окружающей среды.

Целью исследования явилось установление спектра рас-
пределений уровней микроядер в клетках буккального эпи-
телия как информативного биомаркера неблагоприятного 
(генотоксического) воздействия внешней среды на орга-
низм в популяциях сел Сачхерского района. 

У жителей Сачхерского района обоего пола, в возрасте 
50-65 лет, проживающих в селах Сареки, Саирхе и Чорвила, 
определены уровни микроядер (УМЯ) в клетках буккально-
го эпителия. 

Статистическую значимость различия УМЯ между на-
селением сел оценивали методом дисперсионного анализа 
(ANOVA). Для идентификации аномальных УМЯ приме-
няли Dixon’s Q test. Критерий χ2 использовался для оценки 
нормальности распределений УМЯ у жителей отдельных 
сел. Распределение населения по УМЯ в каждом отдельном 

селе описывалось как распределение двухкомпонентной 
смеси. Статистическую значимость различия между Гаус-
совскими средними компонентами смеси оценивали с по-
мощью Z-теста. С целью анализа данных и визуализации 
результатов использовали пакеты программного обеспече-
ния SPSS и Open BUGS.

Выявлены различия в УМЯ буккального эпителия в ис-
следуемых популяциях, что, по всей вероятности, вызвано 
воздействием факторов внешней среды: в Сареки влияние 
определенного, четко выраженного генотоксического фак-
тора как по интенсивности, так и по масштабам воздействия, 
сопровождается резким увеличением УМЯ, в то время как в 
Чорвила и Саирхе наличие индуцирующего фактора не фик-
сируется и УМЯ остается практически в пределах нормы.

Выявление причинно-следственной связи между характе-
ром распределения используемых биомаркеров и специфи-
кой заболеваемости населения в селах, а также возможного 
вклада неблагоприятных факторов окружающей среды яв-
ляется предметом дальнейших исследований.
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cfmfhsdtkjc cfvtlbwbyj cbf[ktyb

reziume

saCxeris raionis soflebis mosaxleobaSi mikro-
birTviani bukaluri ujredebis doneTa narevebis 
albaTuri ganawilebis baiesuri analizi

1e. tikaraZe, 1l. baqraZe, 1m. cimakuriZe, 2a. zedginiZe, 
1,2T. sanikiZe, 1,2e. lomaZe, 2g. ormocaZe

1Tbilisis saxelmwifo samedicino universiteti; 
2i. beritaSvilis eqsperimentuli biomedicinis 
centri, Tbilisi, saqarTvelo

kvlevis mizani warmoadgenda organizmze gare-
mos mavne (genotoqsiuri) faqtorebis zemoq-
medebis biomarkeris, bukalur epiTeliumis ujre-

debSi mikro birTvebis donis (mbd), ganawilebebis 
speqtris dadgena da analizi saCxeris raionis 
(saqarTvelo) soflebis populaciebSi. 
saCxeris raionis (soflebi sareki, sairxe da 

Worvila) mkvidrebSi (orive sqesi, 50-65 w.), gani-
sazRvra bukaluri epiTeliumis ujredebSi mi-
krobirTvebis done. gamovlenil iyo bukluri 
epiTeliumis mbd-is sxvaoba Seswavlil popula-
ciebSi, rac SeiZleba gamowveuli iyos garemos 
faqtorebis zemoqmedebiT: sarekSi garkveuli 
(daudgeneli) genotoqsikuri faqtoris moqmede-
ba (rogorc intensivobis, aseve masStabis mixed-
viT) aisaxeba mbd-is zrdaSi, xolo Worvilasa da 
sairxeSi mainducirebeli faqtoris arseboba ar 
dafiqsirda da mbd- praqtikulad normebis farg-
lebSi rCeba.

APPROACHES TO PHARMACOLOGICAL CORRECTION 
OF PSYCHOPHYSIOLOGICAL STRESS IN ATHLETES
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1Olympic Institute of the National Ukraine University of Physical Education and Sports, Kyiv; 
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The pharmacology of sports medicine (or sports pharmacol-
ogy) is a relatively new, but very actively progressing in recent 
years, direction of clinical and experimental pharmacology 
[20,29]. In connection with the improvement and tightening of 
the doping control system, it is extremely important that medica-
tions and special food supplements widely used in sports do not 
contain substances belonging to the Prohibited List of the World 
Anti-Doping Agency (WADA), while at the same time not only 
providing pronounced ergogenic effect, but also without nega-
tively affecting the health of athletes [13].

At present, the system of training in sports of high achieve-
ment is characterized by exceptionally high training and com-
petitive loads, which are accompanied by high-level emotional 
stress with the formation of pre-start excitement and pre-start 
fever [2,21]. Already only these factors can have a significant 
negative impact on the competitive result of an athlete and be-
come the basis for long-term dysfunctional changes in the body 
and the development of various pathological conditions on the 
part of the cardiovascular, respiratory, immune and digestive 
systems [15,21].

In the practice of sports pharmacology, the use of mono-
terpenes obtained from various medicinal plants such as sage 
(Salvia officinalis) and peppermint (Mentha piperita), diterpene-
rich extracts of ginkgo biloba (Ginkgo biloba) and triterpene-
containing extracts of plants such as ginseng (Panax ginseng) 
and globulous eucalyptus (Eucalyptus globules Labill.), and it 
has been shown that they improve relevant aspects of cogni-

tive function and attention [26]. It is not surprising, therefore, 
that among pharmacological drugs for stimulating both physical 
and mental working capacity of athletes not only known plant 
substances occupy a special place (first of all, alkaloids, poly-
phenols, triterpenoids) [31]. However, herbal substances for 
maintaining the functional state of the central nervous system, 
although they are often quite effective, can have a cumulative 
and toxic effect [11], and also belong to substances prohibited 
in sports [24].

Therefore, the consolidated position of sports pharmacolo-
gists is the use of metabolitotropic drugs, which are not on the 
WADA Prohibited List, which have a minimum number of side 
effects and can provide adequate conditions for intensive physi-
cal loads for the functioning of the basic, limiting the physical 
and mental working capacity of organism systems [19]. 

Such preparations include, for example, eneryon, which by 
structure is a sulbutiamine (derivative of thiamine) but which 
has an open thiazole cycle, an additional disulfide bond and a 
lipophilic ester [1]. The drug regulates metabolic processes in 
the CNS, accumulates, according to immunofluorescence histo-
logical studies, in cells of reticular formation, hippocampus and 
serrated gyrus, in Purkinje cells and in the glomeruli of the gran-
ular layer of the cerebellar cortex. Placebo-controlled clinical 
trials using psychometric tests and evaluation scales show that 
the drug is highly effective in symptomatic therapy of functional 
asthenic conditions [10]. Sulbutiamine intensively reduces the 
severity of the state of functional asthenia, and in almost half 


