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ских нарушений периферического сектора лимфати-
ческой системы, снижению коагуляционного потен-
циала крови и лимфы, оттекающей из пораженной 
конечности. Установлено, что на фоне регионарной 
лимфотропной гепаринотерапии интенсивность про-
цессов ПОЛ в пораженных тканях снижается в мень-
шей степени, чем при антиоксидантном лечении, и 
наоборот, гепарин активно воздействует на систему 
гемо- и лимфостаза и гематолимфатическую прони-
цаемость. Таким образом, экспериментальное иссле-
дование показали, что при флеботромбозе отмечаются 
выраженные морфологические изменения лимфатиче-
ской системы пораженной конечности, нарастание 
эндотоксикоза. В клинической практике можно реко-
мендовать комбинированное лимфотропное примене-
ние гепарина и антиоксидантов. 
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Исследованы особенности иммунного статуса 

пациентов с разлитым гнойным перитонитом в соче-
тании с абсцессами брюшной полости. В первую 
группу вошли 17 пациентов с разлитым гнойным пе-
ритонитом (РГП) в сочетании с осумкованными гной-
ными очагами в брюшной полости; во вторую – 51 
пациент с РГП без абсцедирования. Больные поступа-
ли с клиникой разлитого перитонита и были опериро-
ваны в экстренном порядке. Выполняли лапарото-
мию, ревизию органов брюшной полости, ликвида-
цию гнойного очага, санацию, дренирование брюш-
ной полости. При невозможности одномоментного 
устранения источника инфекции или массивности 
выпота накладывали лапаростому для последующих 
плановых санаций брюшной полости. Все пациенты 
находились в раннем послеоперационном периоде в 
отделении реанимации и интенсивной терапии. Им-
мунный статус пациентов был исследован в течение 
первых суток с момента оперативного вмешательства. 
Контрольная группа состояла из 40 практически здо-
ровых человек. 

Определяли экспрессию СD-рецепторов с ис-
пользованием моноклональных антител производства 
НПЦ «Медбиоспектр» и традиционно используемые 
показатели гуморального и фагоцитарного звеньев 
иммунной системы. Сравнительный анализ выполнен 
методами непараметрической статистики с использо-
ванием критерия Вилкоксона. Результаты дисперси-
онного анализа оценивали по величине критерия F и 
силе влияния признака η2. 

Как и предполагали, большинство параметров 
иммунной системы у пациентов с РГП существенно 
отличалось от показателей обследованных контроль-
ной группы. Отметим снижение экспрессии CD3-
рецепторов лимфоцитов: 23,23±2,96% (P<0,001) и 
28,05±2,37% (P<0,001), абсолютного числа CD3-

лимфоцитов: 385,78±68,62 /мкл (P<0,001) и 
387,94±40,92 /мкл (P<0,001), повышение экспрессии 
CD25-рецепторов: 11,01±1,04% (P<0,01) и 
11,53±0,86% (P<0,001) в первой и второй группах па-
циентов соответственно. 

Тяжесть перитонита во многом нивелировала 
иммунологические различия между группами пациен-
тов с РГП. В то же время при РГП в сочетании с абс-
цессами брюшной полости лейкоцитоз был выше: 
15,99±1,29*109/л в сравнении с 13,22±1,08*109/л 
(P<0,05), а фагоцитарное число ниже: 6,83±0,47 и 
8,53±0,50 (P<0,05) в первой и второй группах соответ-
ственно. Экспрессия CD95-рецепторов (FAS-Ag, мар-
кер апоптоза) у пациентов первой группы имела тен-
денцию (P<0,1) к превышению показателя пациентов 
с РГП без абсцедирования. Более выражено отличие 
отношения CD38/CD95: 0,84±0,07 и 1,16±0,06; P<0,05. 
Методами дисперсионого анализа выявлено влияние 
сочетания РГП с абсцедированием на уровень общего 
IgG: 13,17±1,22 г/л в первой группе и 11,44±0,80г/л в 
группе пациентов с РГП без абсцедирования (F=10,12; 
P=0,02; η2=0,36). 

Полученные результаты отражают тяжесть им-
мунологических нарушений у пациентов с разлитым 
гнойным перитонитом. Найдены отличия показателей 
иммунной системы при РГП в зависимости от нали-
чия абсцессов брюшной полости. Выявленные изме-
нения свидетельствуют о важной роли иммунной сис-
темы в процессах отграничения очагов инфекции на 
фоне тяжелого иммунодефицитного состояния при 
разлитом гнойном перитоните. 
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Диагностика и контроль над эффективностью 

проводимой терапии при воспалительных заболева-
ниях носовых пазух является актуальной проблемой 
медицины. Исследование ротовой жидкости могло бы 
стать дополнительным инструментом неинвазивной 
диагностики при этих заболеваниях. Нами было пред-
принято изучение протеома ротовой жидкости при 
хронических синуситах. Всего было исследовано 57 
образцов ротовой жидкости (группа контроля – 17 
здоровых доноров, 11 пациентов с ишемической бо-
лезнью сердца, 8 пациентов с хроническими неспеци-
фическими заболеваниями легких и опытная группа – 
36 пациентов с хроническими синуситами). Для ис-
следования протеома был выбран метод электрофоре-
за в агаровом геле и в ПААГ. Для повышения точно-
сти анализ полученных электрофореграмм после их 
конвертации в цифровой формат проводили с исполь-
зованием специализированной программы «ПН5108» 
(Ефимов Т. В., Луцкий Д. Л., Николаев А. А., Плоско-
нос М. В. Программа для ЭВМ «ПН5108». – Свиде-
тельство об официальной регистрации программы для 
ЭВМ №2003612170, от 17 сентября 2003 г.). Протеом 
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ротовой жидкости при хронических синуситах имел 
ряд особенностей. Наиболее существенной особенно-
стью при хронических синуситах в стадии обострения 
являлось появление в протеоме ротовой жидкости 
белков с электрофоретической подвижностью преаль-
буминов (в 33 случаях (91,6 %). После проведенного 
лечения фракция преальбуминов в ротовой жидкости 
была выявлена у 9 пациентов (25,0 %), из них у 8 
(88,8 %) в последующем были отмечены частые реци-
дивы. В тоже время среди пациентов, у которых после 
проведенного лечения фракция преальбуминов в ро-
товой жидкости не выявлялась, рецидивы были отме-
чены только в 4 случаях (16,6 %). Возможность опре-
деления фракции преальбуминов в ротовой жидкости 
с прогностической целью обсуждается.  
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В настоящее время инфекции мочевыводящих 

путей относятся к распространенным инфекционным 
заболеваниям, а острый цистит, являясь одной из са-
мых частых инфекций у женщин, представляет собой 
проблему не только медицинскую, но и социальную. 
В связи с этим представилось интересным изучить 
информированность студентов СмолГУ о проблеме 
острого цистита (ОЦ). Для этого были разработаны 
анкеты, позволяющие судить о частоте, причинах 
возникновения ОЦ у студентов университета, методах 
лечения, используемых ими. В ходе работы было за-
полнено и проанализировано 130 анкет: 90 анкет сту-
дентов 1 курса университета и 40 анкет студентов 4 
курса. 

Результаты и обсуждение: Анализ полученных 
данных показал, что симптомы ОЦ выявлялись у 123 
(94,6%) студентов и в большинстве случаев (81,5%) 
ОЦ развивался у женщин. Социальная сторона разви-
тия ОЦ связана с острым началом заболевания, соци-
альной дезадаптацией и потерей трудоспособности на 
несколько дней. В нашем исследовании была уста-
новлена потеря трудоспособности при развитии ОЦ 
среди студентов 4 курса в 55,3% случаев (на 1-3 дня - 
33,3%; на 3-5 дней - в 25%), среди студентов 1 курса в 
22,6% случаев, в 45,5% - первокурсники занятия не 
пропускали. 

Анализ причин появления симптомов ОЦ пока-
зал, что студенты 4 курса в 72,2%, а 1 курса в 48,9% 
случаев связывают ОЦ с половой жизнью, в тоже 
время независимо от возраста в 11,7% случаев указана 
связь с переохлаждением, а в 28,3% случаев студенты 
затруднялись указать причину его появления. Анализ 
оценки опасности ОЦ для здоровья позволил устано-
вить, что в 38,6% случаев не зависимо от возраста 
студенты считают заболевание ОЦ опасным для здо-
ровья. В 43,1% (13,9% - 4 курс, 29,2% -1 курс) случаев 
опрошенные не задумывались над этим, в большинст-

ве же случаев (64,6%: 44,4% - 4 курс, 20,2% - 1 курс) - 
студенты думают, что ОЦ не опасен для здоровья, но 
требует лечения.  

Анализ частоты обращения за медицинской по-
мощью при появлении симптомов ОЦ показал, что 
студенты 4 курса в 16,7% случаев обращались к уро-
логу, в 26,2% - к гинекологу, в 15,5% - к врачам дру-
гих специальностей и в 21,4% - к родственникам или 
друзьям. Студенты 1 курса – в большинстве случаев 
(50,7%) за медицинской помощью не обращались, в 
тоже время 17,9% первокурсников обращалось к уро-
логу, 10,4% - к гинекологу, 12,0% - к врачам других 
специальностей, а 9,7% - к родственникам или друзь-
ям. 

Полученные данные показали, что, в подавляю-
щем большинстве случаев студенты первокурсники 
при появлении симптомов ОЦ за медицинской помо-
щью не обращаются, о причинах развития ОЦ заду-
мываются реже и не считают его серьезным заболева-
нием. Студенты 4 курса серьезнее относятся к про-
блеме ОЦ, хотя среди них велик процент обращения 
при ОЦ к родственникам или друзьям. 

Анализируя методы лечения, которыми пользу-
ются опрошенные при появлении симптомов ОЦ, бы-
ло установлено, что в 55,0% (21,7% - 4 курс, 33,3% - 1 
курс) случаев выбирались тепловые процедуры, в 
44,7% (30,4% - 4 курс, 14,3% - 1 курс) - травы и лишь 
в 38,4% (21,7% - 4 курс, 16,7% - 1 курс) - антибакте-
риальные препараты. Хотя в настоящее время при 
лечении ОЦ приоритетным считается применение 
антибактериальных препаратов, целесообразным - 
использование фитотерапии, эффективность же теп-
ловых процедур специалистами не доказана. Необхо-
димо также отметить, что среди антибактериальных 
препаратов студенты по-прежнему часто применяют 
нитрофураны (52,6%: 23,1 – 4 курс, 29,5% - 1 курс) и 
аминопенициллины (44,8%: 15,4% - 4 курс, 29,4% - 1 
курс) – препараты, характеризующиеся невысокой 
эффективностью и высоким риском развития нежела-
тельных реакций. Препараты из группы фторхиноло-
нов, характеризующиеся высокой эффективностью 
при ОЦ, чаще применяли студенты 4 курса (23,1%), 
первокурсники их использовали в 17,6% случаев.  

Выводы: Полученные результаты свидетельст-
вуют о том, что ОЦ является достаточно распростра-
ненным заболеванием среди студентов Смоленского 
государственного университета. При лечении ОЦ 
студенты как 4 курса, так и первокурсники использу-
ют малоэффективные методы и/или препараты. Неза-
висимо от возраста студенты университета нуждают-
ся в представлении информации о причинах возник-
новения, методах лечения и профилактики развития 
острого цистита и других инфекционных заболевани-
ях мочевыводящих путей.  

 
 
 
 
 
 
 
 
 


