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После проведенного курса озонотерапии наблю-
дались значительные изменения в показателях фер-
тильности спермы. Нормализовалось процентное со-
держание активно подвижных сперматозоидов. 
Уменьшилось процентное содержание неподвижных 
сперматозоидов (в среднем до 25,8 %). Скорость 
сперматозоидов увеличилась в среднем до 2,2 
мм/мин. Практически все двигательные характери-
стики сперматозоидов пришли к норме, что не на-
блюдалось в группе пациентов, получавших только 
общепринятую терапию. 

Следует отметить, что терапевтическое действие 
озона при субфертильности у мужчин, проявляющее-
ся улучшением показателей фертильности, а также 
улучшением ряда иммунологических показателей 
((ИЛ-1α, ИЛ-4, ИЛ-8, ФНО-α) спермоплазмы, являю-
щихся важными характеристиками репродуктивной 
системы, требуют, несомненно, дальнейшего изуче-
ния. 

На основании полученных нами результатов 
можно считать, что озонотерапия позволяет сущест-
венно улучшать мужскую фертильность. 

 
 

НОВОЕ В ТЕХНОЛОГИЯХ ДИАГНОСТИКИ И 
КОНТРОЛИРУЕМОЙ ТЕРАПИИ  

АНТИФОСФОЛИПИДНОГО СИНДРОМА 
Момот А.П., Сердюк Г.В., Момот О.А. 
ЦНИЛ Алтайского государственного 

 медицинского университета,  
Барнаул 

В соответствии с рекомендациями Международ-
ного подкомитета по тромбозам и гемостазу (1995, 
2002) общепринята трехэтапная схема диагностики 
антифосфолипидного синдрома (АФС) по выявлению 
эффектов аутоантител, обладающих свойствами вол-
чаночных антикоагулянтов (ВА). Трудоемкость такой 
диагностики существенно ограничивает возможности 
клиницистов по профилактике тромбоэмболической 
болезни, в т.ч. в послеоперационном периоде, помощи 
женщинам с упорной невынашиваемостью беремен-
ности. 

Цель исследований. Разработать и апробировать 
в клинике комплекс скрининговых и противовесных 
проб на ВА, применимых для оперативной диагно-
стики АФС. 

Материалы и методы: Все исследования прово-
дили на бедной тромбоцитами плазме 215 больных с 
установленным по международным критериям диаг-
нозом АФС. Контрольную группу составили 50 здо-
ровых людей без АФА в плазме крови. Все измерения 
проводили на оптических коагулометрах «Thromboti-
mer-4» и «Coag-a-Mate XM».Статистическая обработ-
ка результатов проводилась с помощью пакета стати-
стических программ “Statistica”. Использовались лио-
фильно высушенные яды гадюки Расселла, гюрзы 
среднеазиатской, эфы песчаной, АПТВ-реагенты раз-
личного состава и тромбопластиновые реагенты. 

Результаты: В качестве замены импортных 
АПТВ-реагентов, чувствительных к эффектим ВА, 
нами отобран АПТВ-реагент (ВА+), дающий близкие 
результаты с зарубежными «золотыми» стандартами. 
Был также создан оригинальный АПТВ-реагент, низ-

кочувствительный к действию ВА (АПТВ ВА-). Из 
ядовых тестов в качестве эталонного, как известно, 
используется коагуляционная проба с ядом индий-
ской змеи – гадюки Расселла. В виду отсутствия этой 
змеи на территории СНГ нами найдена и изучена дос-
тупная замена этого реагента – яд гюрзы среднеазиат-
ской. В проведенных сравнительных исследованиях 
установлена идентичность результатов определения 
ВА с помощьбю этих двух коагулаз. Были отобраны 
также тромбопластиновые реагенты, высоко- и низко-
чувствительные к действию ВА. 

Апробация предложенных противовесных тестов 
(на основе АПТВ, протромбинового теста и теста с 
коагулазой яда гюрзы) у больных, в сравнении с тра-
диционными подходами, позволила выявить их высо-
кую информативность и возможность проводить ко-
личественный учет выраженности патологии. По-
следнее способствовало оптимизации контролируе-
мой терапии АФС, в частности по учету динамики 
уменьшения содержания ВА в плазме в процессе про-
ведения курсов дискретного плазмафереза. Ценной 
особенностью предложенного алгоритма диагностики 
заключается в появлении возможности таких опреде-
лений на фоне проведения гепаринотерапии или при 
приеме антикоагулянтов непрямого действия (варфа-
рина).  
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Цель: В последние годы получило развитие но-

вое научное направление исследований, связанное с 
изучением факторов гуморального иммунитета − ес-
тественных антител (е-ат), которые продуцируются В-
клетками в норме в отсутствие антигенной стимуля-
ции. К настоящему времени изучены основные свой-
ства этих антител и их отличие от антител, получен-
ных активной иммунизацией. Так известно, что они 
связываются с эндогенными биорегуляторами и уча-
ствуют в регуляции гомеостаза, являются низко аф-
финными полиспецифическими иммуноглобулинами 
и существуют в виде иммунных комплексов, осуще-
ствляя транспортную функцию. Исследованиями по-
следних лет установлено, что естественные антитела 
изменяют свои свойства (аффинность, специфич-
ность) при развитии патологии и их содержание мо-
жет коррелировать с течением заболевания. Вот по-
чему разработка методов определения е-ат является 
актуальной задачей для выбора новых критериев ди-
агностики и прогноза заболеваний. 

Оксид азота − NO является основным вазодиля-
тирующим фактором, препятствующим тоническому 
сокращению сосудов. NO образуется под действием 
фермента NO-синтазы путем окисления терминально-


