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Изучены содержание цитокинов в плазме крови, сенситивность адрено- и глюкокортикоидных рецепторов 
у пациентов с острым, хроническим гнойным и вазомоторным риносинуситом. Выявили рецептор-зависимые 
различия продукции ИЛ-4 и ИФН у пациентов с хроническим риносинуситом и в условиях острого воспалите-
льного процесса и аллергии.  
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Вивчені вміст цитокінів у плазмі крові, сенситивність адрено- і глюкокортикоїдних рецепторів у пацієнтів з 
гострим, хронічним гнійним та вазомоторним риносинуситом. Виявили рецептор-залежны відміни продукції 
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Введение. В настоящее время, несмотря на со-
вершенствование способов диагностики и лечения 
риносинуситов, распространенность рецидиви-
рующих и хронических форм заболевания возрас-
тает [2]. Это объясняет повышенный интерес уче-
ных к расшифровке патогенетических механизмов, 
реализующих формирование патологического 
процесса в назальной слизистой оболочке [14]. Так, 
среди механизмов патогенеза аллергических забо-
леваний особую значимость имеет дисбаланс в сис-
теме цитокинов, что приводит к преимущественной 
генерации в сенсибилизированном организме Т-
хелперных лимфоцитов различных типов [3, 11]. 
Учитывая роль факторов неспецифической рези-
стентности и иммунной защиты [1], а также инди-
видуальный характер патологического процесса у 
каждого пациента, закономерным можно считать 
перенос акцентов на изучение роли состояния реак-
тивности организма.  

На настоящий момент изучение реактивности и 
ее механизмов позволило раскрыть немало клеточ-
ных и молекулярных механизмов, определяющих 
острый и хронический варианты развития органо-
патологии, а, по сути, стрессорной реакции [13]. 
Определен спектр стресс-активирующих (катехола-
мины, глюкокортикоиды, ангиотензин II, тироксин 
и трийодтиронин, вазопрессин, пролактин, инсу-
лин и др.) и лимитирующих медиаторов (глицин, 
эндорфины, энкефалины, ацетилхолин, адениннук-
леотиды, антиоксиданты, простагландины группы 
E, I2) [4, 7, 10]. Известно немало генетических осо-
бенностей, определяющих уровень реактивности 
при стрессе и чувствительность к действию стрес-
сорных факторов [13]. При этом в качестве тригге-
ров, модулирующих конечные эффекты стрессовых 
факторов на клетки-мишени, выступают цитокины 
(интерлейкины, факторы роста и др.)  
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темах университета: исследование выполнено в 
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адаптация, компенсация, молекулярная регуляция» 
(номер госрегистрации 0106U010840).  

Цель исследования. Изучение особенностей 
цитокиновой сети при измененной сенситивности 
адрено- и глюкокортикоидных рецепторов тромбо-
цитов и моноцитов у пациентов с риносинуситами 
различного генеза (острое воспаление, хроническое 
гнойное воспаление, вазомоторный ринит). 

Материал и методы. До лечения у 33 пациен-
тов с риносинуситами в тестах in vitro исследовали 
хемосенситивность β2-адренорецепторов тромбо-
цитов и глюкокортикоидных рецепторов (ГК-Р) 
моноцитов крови. В пробы с суспензией тромбоци-
тов вводили АДФ (5 мкМ) (фирма "Reanal", Венг-
рия) и изадрин (изопропилнорадреналин) в конеч-
ной концентрации 10-100 мкМ. Пробы инкубиро-
вали при 37°С в течении 8-9 мин и перемешивании 
со скоростью 1000 об/мин, после чего определяли 
степень дезагрегации тромбоцитов в каждой пробе 
путем измерения оптической плотности светового 
потока на спектрофотометре СФ-46 [36]. Результат 
инкубации суспензии моноцитов с дексаметазоном 
(25 нМ; Sigma", США) оценивали при цитологиче-
ском исследовании мазков по изменению фагоци-
тарного числа (ФЧ). Содержание цитокинов в 
плазме крови определяли иммуноферментным ме-
тодом с использованием стандартных наборов ре-
активов «ProCon» (Россия) и количественно оцени-
вали на ридере PR2100 Sanofi Diagnostic Pasteur 
(Франция). Контрольную группу составили 15 доб-
ровольцев без патологии ЛОР-органов. Форму за-



Український морфологічний альманах, 2011, Том 9, № 3 

 121

болевания оценивали по клинической картине и 
данным анамнеза, на основании чего в 1-й группу 
вошли 21 пациент с острым катаральным риноси-
нуситом, во 2-ю – 18 пациентов с хроническим 
гнойным синуситом, в 3-ю – 25 пациентов с вазо-
моторным ринитом. 

Результаты исследования и их обсуждение. 
У больных 1-й группы до лечения выявили сниже-
ние сенситивности β2-адренорецепторов тромбо-
цитов, что проявлялось увеличением значений IC50 
изадрина на 22,4±0,9% по сравнению с контроль-
ной группой (p<0,05), что составило 64,4±2,7 мкМ. 
Оценка фагоцитарного числа (ФЧ) моноцитов кро-
ви у пациентов данной группы продемонстрирова-
ла высокую чувствительность глюкокортикоидных 
рецепторов (ГК-Р) – при инкубации со стандартной 
дозой преднизолона (25 мкМ) значения показателя 
ФЧ составили 6,5±0,8, что было на 19,8% меньше 
контрольного (p<0,05). В контроле – ФИ составил 
8,1±0,6 (до инкубации 7,3±0,4). После лечения ост-
рого риносинусита значения ФЧ моноцитов воз-
росли на 29,2% (p>0,05) по сравнению с исходны-
ми, достигли контрольных и составили 8,4±1,3. 

Во 2-й группе пациентов до лечения сенситив-
ность β2-адренорецепторов была повышенной, при 
этом значения IC50 изадрина оказались ниже кон-
трольных на 15,9±0,7% и составили 44,2±1,8 мкМ. 
Моноциты крови пациентов данной группы отли-
чались низкими значениями ФЧ, которое составило 
6,2±0,7, что было на 23,5% меньше контрольного 
(p<0,05). После проведенного лечения значения ФЧ 
существенно не изменились, возросли на 14,5% 
(p<0,05), составив 7,1±1,1.  

В 3-й группе пациентов значения IC50 изадрина 
были выше на 34,6±1,5% по сравнению с кон-
трольной группой (p<0,05), что составило 70,8±2,3 
мкМ. Инкубация моноцитов с преднизолоном до 
лечения продемонстрировала самые низкие значе-
ния ФЧ – 5,3±0,7 (на 34,6% ниже такового в кон-
трольной группе, p<0,01), причем даже после лече-
ния данный показатель не достигал контрольного, 
составив 5,9±0,5. 

Было установлено, что у больных 1-й группы 
до лечения отмечалось низкое содержание ИЛ-4 
9,85 ± 0,37 пг/мл и высокое ИФН-γ — 34,47 ± 4,56 
пг/мл, в сравнении с контрольной группой (ИЛ-4 – 
13,24 ± 0,73 пг/мл, ИФНγ – 21,83 ± 1,41 пг/мл). Тем 
не менее, в динамике лечения изменения уровней 
цитокинов имели тенденцию к восстановлению до 
контрольных. 

Пациенты 2-й группы отличались повышенным 
уровнем ИЛ-4 до лечения (на 64,42% по сравнению 
с контрольной группой, p<0,01) и низким уровнем 
ИФН (20,97±1,06 пг/мл). После лечения содержа-
ние ИЛ-4 снижалось, но оставалось на 15,42% выше 
контрольного, а продукция ИФН не претерпевала 
существенных изменений. 

Пациенты 3-й группы, как и в 1-й группе, харак-
теризовались снижением уровени ИЛ-4 8,12 ± 0,26 
пг/мл (на 38,67%, p<0,01) и поддержанием контро-
льного уровня ИФН-γ — 23,90 ± 2,13 пг/мл. Ана-
лиз продукции цитокинов после лечения у пациен-
тов данной группы позволил выявить относитель-
ную ее резистентность, уровень ИЛ-4 сохранялся на 
30,06% ниже контрольного (p<0,05), а содержание 
ИФН превышало контрольный на 29,71% (p<0,05).  

Изучение изменений сенситивности адрено- и 
глюкокортикоидных рецепторов показало разнона-
правленное изменение показателей у пациентов 1-й 
и 3-й группы – снижение адренорецепции и повы-
шение чувствительности к стероидам, тогда как во 
2-й группе изменения рецепции носили противо-
положный характер, что существенно отличало 
больных по определяемым показателям между со-
бой и по отношению к контролю. Выявленная у 
пациентов 2-й и 3-й групп низкая фагоцитарная 
активность моноцитов периферической крови мо-
жет быть обусловлена различными причинами. 
Если у пациентов 2-й группы данный феномен и 
повышенный уровень ИЛ-4 может быть следствием 
высокого уровня внутриклеточного цАМФ, актива-
ции протеинкиназы и изменений активности ядер-
ного фактора транскрипции, обусловленных ги-
перчувствительностью адренорецепторов [12], то в 
3-й группе модулирующую роль на фагоцитоз мог-
ли оказывать глюкокортикоиды. При этом, несмот-
ря на повышенную чувствительность их рецепто-
ров, снижение фагоцитарной активности моноци-
тов отражает модулирующую роль дисбаланса изу-
ченных цитокинов [9]. Динамика последних свиде-
тельствует о доминировании реакции Tхелперов 1 
типа – Тх1, усиливающих фагоцитоз за счет индук-
ции слияния фагосом с лизосомами, что позволяет 
удалять патогены, персистирующие в фагосомах, а 
также поддерживающих хронический характер 
воспалительной реакции [5, 8]. Восстановление вы-
сокого уровня поглотительной способности моно-
цитов у пациентов 1-й группы в динамике лечения 
может свидетельствовать об изменениях в рецеп-
торном аппарате фагоцитирующих клеток (экс-
прессия новых или реактивация уже имеющихся 
рецепторов к стероидам), а также подтверждает 
роль ИЛ-4 и ИФН, усиливающими фагоцитоз [6, 
15]. 

Выводы: 
1. Состояние стресс-реактивности организма 

у пациентов с воспалительным процессом в назаль-
ной слизистой оболочке отражает специфичесие 
взаимоотношения сенситивности адрено- и глюко-
кортикоидных рецепторов.  

2. У пациентов с измененной стресс-
реактивностью установлен дисбаланс уровней ИЛ-4 
и ИФН, модулирующих местные мукозальные тка-
невые реакции. 

3. Баланс цитокинов у пациентов с патологи-
ей слизистой оболочки носа может определять со-
стояние неспецифической и иммунологической 
реактивности организма и характер воспалительных 
реакций. 

Перспективы дальнейшего развития в дан-
ном направлении. Планируется установить пато-
генетические взаимосвязи между сенситивностью 
клеточных рецепторов, продукцией цитокинов и 
эйкозаноидов у пациентов с риносинуситами, а 
также разработать прогностические критерии для 
дифференцировки характера воспалительного 
процесса и оценки его течения с учетом индивиду-
альной стресс-реактивности. 
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Іващук О.В. Морфофункціональні особливості фізичного розвитку та захворюваності дітей Запорізького 
регіону України // Український морфологічний альманах. – 2011. – Том 9, № 3. – С. 122-123. 

Вивчено і проаналізовано стан фізичного розвитку підлітків, які мешкають у сільський місцевості з інтенси-
вною хімізацією сільського господарства у районах постійного радіологічного контролю та у відносно чистій 
екологічній зоні. Отриманні результати та їх науково-обгрунтований аналіз доповнюють існуючі в науковій лі-
тературі дані про особливості фізичного розвитку дітей в онтогенезі та за умов впливу антропогенних факторів.  

Ключові слова: фізичний розвиток, екоантропогенні фактори 

Иващук О.В. Морфофункциональные особенности физического развития и заболеваемости детей Запо-
рожского региона Украины // Український морфологічний альманах. – 2011. – Том 9, № 3. – С. 122-123. 

Изучено и проанализаровано состояние физического развития подростков, проживающих в районах по-
стоянного радиологического контроля и в относительно экологически чистой зоне. Полученные результаты, а 
также их научнообоснованный анализ дополняют данные об особенностях физического развития детей в онто-
генезе и в условиях воздействия антропогенных факторов.  

Ключевые слова: физическое развитие, экоантропогенные условия. 

Ivashchuk O. V. Morfofunctional features of phisical development and morbidity of children in Zaporizhzha 
region, Ukraine // Український морфологічний альманах. – 2011. – Том 9, № 3. – С. 122-123. 

There were researched and analyzed the state of physical development of teenagers, who lived in regions with 
permanent radiological control and ecologically clean regions. The results of this research complement information 
about features of physical development of children during ontogenesis under the influence of anthropological factors.  

Key words: physical development, ecoanthropological terms. 


