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Вступ. Утробний стан плода та адаптація новона
роджених у ранньому неонатальному періоді крім 
функціональної перебудови передбачає метаболічну 

адаптацію [2]. Особлива роль належить білковосинте
зуючій здатності печінки, порушення функціонально
го стану якої впливає на метаболічні та імунологічні 
зміни в організмі новонародженої дитини. Дисбаланс 
біохімічних та імунологічних показників, пов'язаний 
з функціональною недостатністю гепатоцитів, є нас
лідком постrіпоксичних станів, зумовлених несприят
ливим прегравідарним фоном та екстрагенітальною 
патологією. Не останнє місце в даному випадку на
лежить і гестаційній анемії, частота якої в останні 
роки не має тенденції до зниження і привертає погляд 
до утробного розвитку новонароджених у даної ка
тегорії жінок в пошуках причин слабких адаптаційних 
можливостей та високої захворюваності [2]. 

Мета дослідження - вивчення стану білковосин
тезуючої функції печінки та гуморального імунітету у 
новонароджених при фізіологічному перебігу вагіт
ності і при розвитку анемії вагітних, що дозволить 
прогнозувати перебіг неонатальноrо періоду і прове
дення реабілітації таких дітей. 

Матеріали та методи. Нами обстежено стан біл
ковосинтезуючої функції гепатоцитів та гуморального 
імунітету у 80 новонароджених від матерів, вагітність 
яких була ускладнена різними ступенями анемії і 30 
новонароджених від здорових матерів, які становили 
контрольну групу. Показники функціональної здатно
сті гепатоцитів вивчали методом диск-електрофорезу 
в поліакриламідному гелі, стан гуморального імуніте
ту оцінювали по якісному і кількісному вмісту Ig G, lg 
А, Ig М в сироватці крові за Маnсіпі [ 6] і в фракціях 
сироваткового білка методом диск-електрофорезу в 
поліакриламідному гелі за методикою М.Д.Василюка 
[ 1 ], вміст медіаторів-цитокінів імунної відповіді IL-1 р 
методом імуноферментного аналізу на аналізаторі 
"Stat Fax 303 Plus" із використанням наборів реагентів 
"Pro Con IL-l" (ТОВ "Протеиновь1й контур", Росія). 

Результати досліджень та їх обговорення. При
дослідженні спектру фракцій сироваткового білка 
пуповинної крові відмічено стійку денденцію до зни
ження вмісту загального білка та альбуміну при наро
станні тяжкості анемічного стану у вагітних, що мо
же бути непрямим свідченням білкового дефіциту, 
диспротеінемії та метаболічних порушень в організмі 
новонароджених від таких матерів [5]. Так, при тяж-

кій анемії загальний білок в пуповинній крові стано
вив 61,20±2,40 при 52,60±2, 70 у здорових новонаро
джених (Р<О,05), а рівень концентрації альбуміну 

знижувався на 11 % і становив 46,60±2, 1 О при 
52,60±3,17 в контролі (Р<О,05). Слід відмітити тенце
нцію до стабільного зростання концентрації церуло
плазміну до 4,64±0,30 при тяжкій анемії при 
3,36±0,34% в контролі та зниження трансферину на 
10% (Р<О,05) в порівнянні зі здоровими новонародже
ними. 

Виходячи з отриманих даних слід вважати, що на
явна диспротеінемія у цій зоні диск-електрофоре
грами у новонароджених має зв' язок не тільки з не
достатньою функціональною здатністю гепатоцитів у 
таких дітей, але й з порушенням білкового обміну в 
організмі матері, що обумовлює недостатнє забезпе
чення необхідними амінокислотами, і зниженою 
транспортною функцією плаценти. Особливо вираже
ні зміни відмічені в зоні швидких та повільних пост
трансферинів, де при тяжкій анемії відмічено значне 
зниження білка в фракціях 18, 19 та 25, а також відсу
тність їх диференціації, що, очевидно, пов'язано з 
імунними реакціями в організмі матері і плода. 

В крупнопористому гелі у новонароджених від ма
терів з фізіологічним перебігом вагітності Ig G не ви
значаються, тоді як при вагітності, ускладненій анемі
єю, в фракціях крупнопористого гелю з'являлися Ig G 
(при легкій анемії - 0,35±0,05, Р<О,05, при тяжкій 
анемії - 0,96±0,04 г/л, Р<О,005), що вказувало на акти
вацію імунних реакцій з утворенням імунних компле
ксів цього класу імуноглобулінів. Слід відмітити, що 
в фракціях 26-24 Ig G, які є аутоантитілами, були до
стовірно підвищені з паралельним зниженням їх в 
фракціях 23-21 (відповідно до 0,48±0,03, Р<О,001; 
0,36±0,02, Р<О,001; 0,42±0,01, Р<О,05 при тяжкій ане
мії в порівнянні з контролем 1,96±0,06, 1,52±0,08, 
0,52±0,04 г/л), в яких локалізуються антитіла, 
пов'язані з природною імунною реактивністю органі
зму, що вказувало на ослаблення природного імунно
го захисту в цих дітей. 

У 24 (30%) новонароджених виявлялися в невели
кій кількості Ig А, які локалізувалися в фракціях 22-20 
і поява яких або зі зниженням бар'єрної функції пла
центи з переходом їх в організм плода, або з активаці
єю імунних реакцій з синтезом власних lg А В
лімфоцитами новонароджених. Появу в lg М у 9 
(11,2%) із 80 обстежених новонароджених слід 
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SUMMARY 

FUNCTIONAL DEFEAT ТНЕ IMMUNOLOGIC REACTIVIТY OF ТНЕ ORGANISM OF NEWBORN АТ PREGNANTS 
WITHANEMIA 
Makarchuk О.М. 

It have studied the changes of spectrum serum protein Ьу method disk-electrophoresis in poliacrylamid gel and quatity lg G, Ig А, Ig 
М the some factors of humoral immunity have been studied in 80 newborns from pregnants with anemia and in 30 newborns from 
woman with normal pragnancy. It have been showed the decreasing IL-1, Ig G and the increasing B-lymphocyties. There were found 
out the lg А and Ig М in the some newborns. The data enable to take the measures of rehabilitation in the neonatal period and to 
avoid the complication. Complex treatment with including of allous to achieve beffer clinical and laboratory improvement and de
creasing of complications. 
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