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Ученые выявили новый механизм распространения вирусов в организме

МОСКВА, 22 янв - РИА Новости. Ученые выявили новый механизм распространения вирусов в организме, позволяющий им инфицировать здоровые клетки намного быстрее, чем считалось прежде, и они полагают, что это открытие приведет к созданию новых противовирусных медицинских препаратов, сообщается в статье исследователей, опубликованной в журнале Science.

В течение последнего полувека ученые придерживались парадигмы, согласно которой распространение вирусов в организме лимитируется скоростью их размножения в инфицированных клетках. Для того, чтобы инфицировать новые клетки, вирусам, уже проникшим в здоровые клетки, необходимо размножиться, выйти из клеточной оболочки и только после этого инфицировать новые клетки.

В своей работе группа ученых под руководством профессора Джеффри Смита (Geoffrey Smith) из Королевского колледжа Лондона показала, что существует альтернативный способ распространения вирусов, позволяющий им инфицировать новые клетки вне зависимости от скорости размножения (репликации).

С помощью видеосъемки под микроскопом исследователи показали, что поксивирус вакциния способен помечать уже инфицированные клетки, выделяя на поверхности их оболочки две специальные белковые молекулы. Когда к такой инфицированной клетке присоединяется новый вирус, эти две молекулы заставляют клетку выпустить протяженные образования, называемые актиновыми волокнами. Эти волокна отталкивают вирусные частицы прочь от инфицированной клетки так, что они могут продолжить свое движение к новым, еще не инфицированным клеткам.

Это позволяет вирусам значительно ускорить процесс заражения новых тканей и быстро распространиться оп организму.

В своем эксперименте с вирусом вакцинии ученые показали, что если генетическими методами лишить его возможности синтезировать белки, заставляющие клетку выпускать актиновые волокна, это значительно снижает скорость его распространения по здоровым тканям.

Авторы исследования полагают, что аналогичный механизм распространения может наблюдаться и у других вирусов.

Способность вируса быстро распространяться по организму является критически важной для развития заболевания, которое он может вызывать, поэтому автор статьи полагают, что знания о новом механизме распространения вирусов можно использовать для создания новых лекарств.

"Способность вирусов быстро распространяться часто является чрезвычайно важной для их способности вызывать болезни. Таким образом, понимание того, как вирусы распространяются является важным для разработки стратегий блокировки их распространения по организму и предотвращения болезни", - сказал Смит, слова которого приводит пресс-служба Королевского колледжа Лондона.
Лондонскими учеными раскрыта необычная тактика распространения вируса
| Печать | 

Алматы. 27 января. Kazakhstan Today - Увеличение скорости распространения вируса осповакцины (vaccinia virus) в четыре раза не могло не привлечь внимание ученых из Имперского колледжа Лондона (Imperial College London). Отсняв поведение подкрашенного вируса на видео, биологи обнаружили, что он использует весьма необычную тактику заражения новых клеток, передает агентство со ссылкой на интернет-журнал Membrana (www.membrana.ru).

Прежде чем рассказывать о поведении вируса осповакцины, напомним о тактике, характерной для большинства вирусов. Частица прикрепляется к мембране клетки-цели, потом проникает под оболочку и заставляет клетку работать на воспроизводство самой себя. Потомство тем временем распространяется на соседние клетки.

Во время изучения воздействия осповакцины на клетки печени обезьян Джеффри Смит (Geoffrey Smith) заметил, что его "подопечные" распространялись быстрее положенного. "Обычно на репликацию вирус тратит около пяти-шести часов, но в данном случае на распространение уходило всего около одного-двух", - рассказал микробиолог.

Вирус осповакцины переходит от клетки к клетке весьма оригинальным способом. Сначала он, как и все остальные частицы, вылавливает первую цель, закрепляется на ее мембране, выпускает белок, который проникает в клетку и взаимодействует там с белком актином. Реакция клеточного белка довольно необычна: он начинает расти в длину, прикрепляется к вирусу, образуя своеобразный хвост. С течением времени он все удлиняется, постепенно "перекидывая" частицу на новую жертву.

Чтобы понять, что же происходило в нынешнем случае, Смит окрасил клетки-хозяева (не все) красным флуоресцентным белком, а вирусные частицы - зеленым. На полученной видеозаписи было ясно видно, что вирус как будто перепрыгивает через уже зараженные клетки, продвигаясь сразу к здоровым. Конечно же, это не может не сказаться на скорости распространения осповакцины.

Исследователи предположили, что наблюдаемое явление можно объяснить так: вирус, перепрыгивая от одной клетки к другой, меняет "хвосты" из актина. Таким образом, частица ускоряет свое движение, быстро добираясь до удаленных клеток.

Д. Смит и его коллеги выяснили, что о "статусе" цели вирус узнает по двум белкам-маркерам на поверхности клетки (их начинает вырабатывать клетка зараженная). То есть, подбираясь к ней, он просто не тратит время на повторное заражение и отскакивает к следующей потенциальной жертве.

Если вирусологи обнаружат, что данное явление широко распространено, то открытие наверняка будет использовано в создании новых антивирусных препаратов. Ведь атакующую частицу можно будет обмануть, просто выставив на страже клеток похожие маркеры-хвосты.

http://www.kt.kz 

[image: image1.png][« (][] [#4)] [@ e6 | v vtammor.netiusnews 502200 rerl ] (<] rovec e ereprer: rovera B

 Balla sHewnocTe A

BUpychbl PUNNa CTaHOBATCA Gonee YCTONYMBLIMM K leKapCTBEHHLIM Npenapatam u
NPOABAAKT NOBLILEHHYH CMOCOGHOCTb PAacNpPOCTPAHATLCA

 Kai pocuTe KDUTE
* Muranme
v Maccax

o xeruns

v fna gy

lea HOBHX WCCPEAOBAHAA  SATPOHYTM  MpoBneml  OGLIECTEEHMOTD  3APABOOXPAHEHMA
OTHOCHTENSHO NOBHILUIEHHS GHTHEMDYCHOM YCTORSMBOCTA OMDEAGNEHHLIX EHRYCOB TPATNG, W
CNOCOGHOCTH PACTPOCTRAHATLCA, W HEXEATKH ANGTEDHATWEHLIX BADHGHTOR  aHTHEHDYCHOTD
neuena BuB0L WCCnEAOBaHAR onyEnukosas 1 AWeapa 6 weaaw Joumal of Infectious
e e Diseases (#ypHan o6 uHbeKUoHHEIX BonesHax).

 Komneioren uasoposee

B WACTORL|EE EEMA BHPYCAM TPNINA MPOTWEOCTOAT ABA KNACCA MpenapaToE BnokaTopel M2 (agamantas) W MMTMBMTOpLI

+H 0N EB=

v HaptousHia Ao iondst HEAPAMMHIAESH, B TOM WMCTE D3ENSTAMMEMP W SEHAMMEWP. 38 NOCTEAMME ronbl Bhina SABMKCHPOEGHA PACTpOCTPEHEHHAs
» Moggenxasue xopowers YETORUMEOCTS BARYCOB TPINA TONKD K AHOMY KNACCY MPENGRATOE, HO, N0 CAOEGHM AOKTORa MEAMLH! W dHAoCodu Mapncei
CAMOUYBCTEMA TyBapeeoi u ee konner us LIeHTpo o KoWTROMKO W MpodNAKTKE SaB0NEBaHAR, & TaloKe OpTaHUGALMT SAPGE0OXPAHENNA B 4

Sanawoli Bpruwin, Texaca # KaHagbi, MOKET NOREMTLCA ABOMMAR YCTORWMEOCTe, KOTORaR HABMONAce & Teuehme
nocRERHIX Thex ner.

* 310 J0MKeH SHATE KaKAWA

* Cexc w3nonoeLe
B xone wconeaoeaus Guino npoaansuposans 28 cesodsex supycos HINT ¢ aeoiiMoi yoToRuneocTsio & nepuon ¢ 2008 no

* cnopr .
2010 rog B NATH CTRGHAX MHPA, W B PESYMLTATE YAANDCH OBHGPYXWTe, \TO AONOMHATENLHAR GHTHEMPYCHAR YCTORMEDCT
v Lew MO BHCTHO PASBHTLCA M3 XAPAKTEPHOR YCTORUMEOCTH K OZHOMY KNACCY MPENAPATOB B PEGYNLTATE MYTAUM, PEAKUH Ha
D ——— MEKAPCTEEHHLIE CREACTER, WIH OBMENA TEHAMM © ARYTHH BHRYCOM
amieTiax
He cuompa Ha To, 4To EHpYCH © ABORHON YCTORMMBOCTEI0 BWE PEAKD ECTPEUAKTCA, HCCMEADBATENM OTMETATH MOBLILEHME
~ Butononwereue pmisei i con KOTHECTBA YCTAHOBNEHHEX BMPYCOB C Takol yeToliugocTe, © 006 % (2007-2008) 4o 1.5 % (006-2009) u a0 28 %
» CrpaBouHK MeZAHCKOR (2009-2010); oamaks, & Tevene cesona 2009-2010 KOMMYECTED LHPKYIMPYIOLIK CesOmHsiX enpycos HINT Buino WeBonsumm -
cecrpel YARAOCH YCTaHDEMTS TonekD 25 Bupycoe. «Tlockoneky 0A0BpEHD TANbKD ABA KTACCA MPOTBOEMPYCHSIX MPENAPATOR, Tekyuian

3884a SAKNOUAETCA B TOM, TOBS OBHARYXHTL EMPYCH! © YETORMMBOCTEHD K MDENARATaM OBOMX KNACCOE>, - FOBORMT AOKTOR

* Dossonouse
TyBapess cECOM WAPKNAUR EUYCOB © ABORMOR YCTORWMEOCTbO CTaMeT Gonee OBWMPHOR OTOCHTERSHO niofioro w3

* Amepua NPEBANMRYIOL WDKYIMPYIOLIK BMDYCO TPYINl A, TO BApHGKTL NeeHAR ByayT NPESSHNARMD OTpaMMAEHMEMA B

-~ GYAY1LEM, CKOPEE BCETD, HyXHbl BYAYT HDELIE MOTHEOBHRYCHEIE CREACTEA W METOH! GHTHEHRYCHOTD NEYEHHSD.

* Opasuna nexapeTsesod B x03e STOPOD WCCAEADEaHHR, NpoEOZMoH Karpik Myp W ee koanerami ws Cosauenor Koponeectea, Gina paccuorpena
et BCNBILUKA c3ensTAMMEMp-yCToRMBDr0 (OY) nangemideckoro rpunna HIN 6 remaronorideckom UeTpe & BenkoBpuranmi

 Avarouua uenosea [laHHDE HECNEA0EHHE BNEPELIE NOATEEPAWND, 470 MoADBHSIA HONEKYAADHEIN MEXAHKSM AEORHO YETORMEDCTH NEpenaeTEs 0T

uenoeeka K uenoseky B nepdoas smwgewdh B 2009 roay nawgewndeckui supyc HINI Gun wewavanedo yerodwme
AMAHTAHY, HO EOCTIDHMIHE K 03ENSTAMMBHPY, KOTOpLI ero NoAaenAn. Oawako, K okTaBiio 2008 roaa, et SaKCHROESHD
* Bupyconona nosenekwe OY HINT ¥ HEKaTopbIX NAUMEHTOR M NEUSHIK O3ETLTAMAEHOM

* BOCTONNAA MeHUHHE

SusuonomA Hosra B rematonorwueckom Uepe Myp W ee konnerw yoraHoswnd, wro B ws 11 nawgemdeckx swpycos HINT npuoGpent

oposee YETORMEOCTS K 03NSTAMMEMPY, MDHIEH & NONOEWHE CAYIASE NMPOMSOULTE MPAMAR MEPEAANA AGHHOTD YCTORMMEOND BHPYCA
MaupienTsi © ocnaBnEHHLM mMyHHTETOM Beind Bonee nogsepkewsi nosenenno y wix OY eupyca HINT & xone nevenn, a
TaIoKE MIEPEAABANA BUPYC ARYTHM, HECMOTPA Ha OTCYTCTEE & BANLLLMHCTEE CAYIAEE HATMUHE KaKIK-THGO CHUNTOMOE rpnna, &
TaIOKE MDA OKOHUBHHA AHTHEMYCHOTO Mevenna. B pesyTate, 0BCNEA0BaHHE NELMENTOR Ha MpeAMET Hanua OY Bupycos

Anoronusu (5 vou wicne HIN1 CTann 0c0feHn BaXHbIM, A OCHOBHSIE NMHUMTILTEUEHHA BoUTM HSMEHSHS C UL BKTIOUEHUR SEHAMAEDS, K KOTOpOM ¥

H o 5 o~ @ova 100%)

~ wony





[image: image2.png])

Rl |

00 wieds ¢ minden | 90 08 | oo e

;
——— . st omssomizio g
0I0%983L0H0Y BOKALI-I330U LUTOSMAU DIOHOLON BAOL 'LUID UEEEN] - ' MHEBLIOD BHHAMEdALOaTU W AWEMHEIHD DU BUHAHEALIOHUIEM X4 WASOUMADLD WHIALEALY WHLDgEERd BLE WIAHKES BILaBLAY
B PEITEIEL
e 099800l WDALITDA0 M oL X1THARA BULAL) BLOGET Y8032 @ WALBLY B1980H ALEA0dMTAGHA DIDLE BLADU DALDL M MARDLIDGO HOHROLAL EH MLYIRE 'EIaLIKOHIERd e,
= OWWTOXQ0BH 'MALBLA 81930007 8 WHMHMHOU 83 'WEIADHE 'MALBLY B1930H TLE0UHTIMDHM 19001k '0J0L BUTT ¥EALBLH XITHHESOdMNMIHM 8 BUHEKOHWEEH
B ommmo
(T : "
d amgnHe1do 8 809Adua BUHeHedLo0dUSRd WEMHEX3W MIGZOH
e d Ad diood
% siemnHeldo a 90oAduna snHaHed1ooduoe
v ] S . &)
| - ] <& [~

v awaredizocies g (B0

eurciinvsusuns o | goa @ || 8| (X | [~0] [ | > |

=@ BOw Y+





Памятка для туриста (В связи с распространением вируса гриппа А(H1N1))

В связи с распространением вируса гриппа А(H1N1)

Подготовлена на основании рекомендаций ВОЗ 

Из заявления генерального директора Всемирной организации здравоохранения (ВОЗ) Маргарет Чен: «ВОЗ по-прежнему не рекомендует каких-либо ограничений поездок и закрытия границ.» 

Чем свиной грипп отличается от обычного 

Новый вирус гриппа A/(H1N1) – это тяжелая форма респираторной болезни. Случаи заболевания были зафиксированы во многих странах. По данным ВОЗ, он распространяется из одного государства в другое, что может привести к массовым вспышкам пандемии гриппа. 

Основные симптомы гриппа А/H1N1: 

внезапно появившиеся

Жар, высокая температура

Кашель

Одышка, затрудненное дыхание

 Также может наблюдаться:

Головная боль

Слабость и усталость

Боль в горле

Боль в мышцах

Озноб

Насморк

Потеря аппетита 

Течение заболевание во многом зависит от состояния здоровья человека. В большинстве случаев при надлежащем лечении улучшение наступало уже спустя неделю.

Хотя исследования вируса еще продолжаются, врачи советуют быть особенно внимательными людям с хроническими заболеваниями дыхательных путей, сердца, почек, печени, невралгиями, сахарным диабетом. 

Грипп А(H1N1), как и обычный, передается воздушно-капельным путем. Вирус гриппа состоит из мелких частиц, которые распространяются при кашле, чихании и т.д. Микробы могут передаваться через рукопожатие с больным, при соприкосновении с посудой и любой поверхностью, на которую попали микробы: клавиатурой, выключателями, книгами и т.д.

Меры предосторожности 

избегать прикосновений к своему рту и носу;

регулярно и тщательно мыть руки с мылом или протирать их спиртосодержащим средством для обработки рук (особенно, если вы прикасаетесь ко рту и носу или к потенциально зараженным поверхностям);

избегать тесных контактов с людьми, которые могут быть больными;

по возможности, сократить время пребывания в местах скопления людей;

регулярно проветривать помещения вашего жилого дома или квартиры путем открывания окон;

Что можно сказать об использовании масок? Что рекомендует ВОЗ?

Если вы не больны, нет необходимости надевать маску.

Если вы ухаживаете за больным человеком, вы можете надевать маску при близких контактах с ним. После таких контактов необходимо незамедлительно утилизировать маску и затем тщательно вымыть руки.

Если вы больны и должны отправиться в поездку или находиться поблизости от других людей, прикройте свой рот и нос.

Правильное использование маски во всех ситуациях крайне важно, так как неправильное использование масок действительно приводит к резкому повышению вероятности распространения инфекции. 

Что делать при подозрении на грипп А(H1N1) 

В случае любых симптомов простудных заболеваний Вам следует незамедлительно обратиться к врачу, гиду, или любому другому представителю туристической компании, который сможет связаться с медицинскими работниками или позвонить по номеру, указанному в страховом медицинском полисе. 

Важно! До поездки, или сразу после прибытия в страну назначения, уточнить номер экстренной связи.

Самостоятельно вы не сможете отличить сезонный грипп от гриппа A(H1N1). Типичные для него симптомы схожи с симптомами сезонного гриппа и включают повышенную температуру, головную боль, мышечные боли, боль в горле и насморк. Только врач и местные органы здравоохранения могут подтвердить случай заболевания гриппом A(H1N1).

Что делать, если вы думаете, что у вас грипп А(H1N1)? 

Если вы чувствуете недомогание, у вас высокая температура, кашель и/или боли в горле:

Отдыхайте и пейте много жидкости.

При кашле и чихании прикрывайте рот и нос одноразовыми носовыми платками, после чего избавляйтесь от них надлежащим образом. Незамедлительно мойте руки водой с мылом или протирайте их спиртосодержащей жидкости для рук;

Если при кашле или чихании у Вас нет рядом одноразового носового платка, как можно больше прикройте рот, согнув руку в локте и приложив ее ко рту;

Когда вокруг Вас люди, используйте маску, чтобы сдержать распространение воздушно-капельных выделений, при этом важно использовать маску правильно;

·         Сообщите семье и друзьям о Вашей болезни и старайтесь избегать контактов с другими людьми;

·         По возможности, свяжитесь с медицинским работником, прежде чем отправиться в больницу, чтобы выяснить, требуется ли Вам медицинское обследование.

Следует ли принимать противовирусные препараты на случай, если заражусь новым вирусом гриппа? 

Нет. Необходимо принимать противовирусные препараты, такие как озельтамивир или занамивир, только если это рекомендовано вашим врачом. Самостоятельно людям не следует приобретать препараты для предупреждения или лечения этого нового гриппа без предписания врача, а также следует принимать меры предосторожности при покупке противовирусных препаратов через сеть Интернет.

