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циенток) и лимфопения (8,1 % пациен-
ток). 

2. Лейкопения чаще встречается у 
женщин с дисфункциональным маточ-
ным кровотечением (27,9% лиц), по 
сравнению с группой женщин с миомой, 
сопровождающейся маточным кровоте-
чением (22,4 % лиц). 

3. Лимфоцитоз преобладает у 13% 
женщин с дисфункциональным маточ-
ным кровотечением (по сравнению с 
группой женщин с лейомиомой – 10,2%), 
моноцитоз так же наблюдался у больше-
го количества женщин с дисфункцио-
нальным маточным кровотечением (5%) 
по сравнению со второй группой иссле-
дования (3%). 

4. Повышение СОЭ наблюдается у 
большего количества женщин с лейоми-
омой (34,7%), по сравнению с дисфунк-
циональным маточным кровотечением 
(29,2%), повышение палочкоядерных 
нейтрофилов так же  наблюдается у 
большего количества женщин с миомой 
(14,3%), по сравнению с дисфункцио-
нальным маточным кровотечением 
(13,7%). 
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Сімрок В.В., Тананакіна Е.Н., Болотіна Т. В. Лабораторні показники крові при гінекологічної патології, які 
супроводжуються матковими кровотечами 
Резюме. У статті наводяться результати ретроспективного аналізу 259 випадків маткових кровотеч (не пов'язаних з 
вагітністю) серед жінок репродуктивного віку, що проходили стаціонарне лікування в умовах гінекологічного від-
ділення Феодосійського пологового будинку. За оцінкою загального аналізу крові можна припустити, що фактора-
ми, які ускладнюють і супроводжують дисфункциональну маткову кровотечу, є імунодефіцит на фоні вірусної ін-
фекції, а маткову кровотечу при лейоміомі - імунодефіцит на фоні гострого запального процесу. 
Ключові слова: маткові кровотечі, репродуктивний вік, лабораторні показники крові, лейоміома 
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uterine bleeding 
Summary. The article presents the results of a retrospective analysis of 259 cases of uterine bleeding (not related to preg-
nancy) among women of reproductive age, held in-patient treatment in gynecological department of Feodosia maternity 
hospital. According to the complete blood count (CBC) can be assumed that the factors complicating the metrorrhagia is 
the immunodeficient state, which associated with viral infection, and uterine bleeding at leiomyoma is the immunodeficient 
state, which associated with inflammation. 
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Резюме. У публікації надані результати дослідження активності ліпопероксидації за показниками проміжних та 
кінцевого продуктів перекісного окислення ліпідів. Показано, що активація пероксидації ліпідів відбувається в 
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умовах зниження активності ферментів антиоксидантного захисту і супроводжується зниженням антиокислюваль-
ної активності плазми крові. Робиться припущення щодо можливих порушень у системі антиоксидантного захисту. 
Ключові слова: ліпопероксидація, хронічний необструктивний бронхіт, пептична виразка 

Вступ. Відомо, що процесу ліпоперок-
сидації, як показнику стабільності біоло-
гічних мембран, відведено важливе місце 
у механізмах їх модифікації [2, 5, 7]. Про-
те необхідно відзначити й те, що процес 
перекісного окислення ліпідів є універса-
льним процесом змін реакції клітин на 
вплив пошкоджуючих чинників, бо різка 
активація процесів ліпопероксидації є уні-
версальним механізмом пошкодження 
клітин на рівні їх мембран. Відзначимо 
при цьому, що інтенсифікації процесів пе-
рекісного окислення ліпідів відведено 
значну роль у порушенні цілісності тка-
нин респіраторного тракту за умов наяв-
ності патології дихальних шляхів [3, 8, 9, 
10], а, поряд із тим, відзначено про важ-
ливість стану ліпопероксидації як одного 
з механізмів, що модифікує розвиток та 
перебіг проліферативних та трофічних 
процесів за умов патології у слизовій обо-
лонці гастродуоденальної зони [1, 4, 6].  

Метою дослідження стало вивчення 
стану ліпопероксидації у хворих на хроні-
чний необструктивний бронхіт (ХНБ) у 
поєднанні з пептичною виразкою (ПВ) 
дванадцятипалої кишки (ДПК).  

Зв’язок роботи з науковими програ-
мами, планами, темами. Роботу викона-
но відповідно до основного плану науко-
во-дослідних робіт ДЗ «Луганський дер-
жавний медичний університет» за темою: 
«Клініко-патогенетичні особливості пере-
бігу захворювань внутрішніх органів із 
наявністю синдрому взаємного обтяжен-
ня, шляхи оптимізації лікування та профі-
лактики» (№ державної реєстрації 
0104U004327 ).  

Матеріали та методи дослідження. У 
досліджувану групу увійшли 33 хворих 
(18 чоловіків та 15 жінок) у віці від 35 до 
49 років із загостренням хронічного необ-
структивного бронхіту у поєднанні з пеп-
тичною виразкою дванадцятипалої кишки 
(ремісія). Визначення малонового альдегі-

ду (МДА) здійснювалось  за методом  
Стальної І.Д. та Гаришвілі Т.Д. (1977), ви-
значення дієнової кон’югації вищих мас-
них кислот здійснювали за Стальною І.Д. 
(1977); активність каталази (КТ) визнача-
ли за Королюк М.А. і співавт. (1988), ак-
тивність супероксиддисмутази (СОД) ви-
значали спектрофотометрично. З метою 
оптимізації інтерпретації результатів дос-
лідження розраховували інтегральний по-
казник антиокислювальної спроможності 
крові (Ф); контрольними показниками 
стали дані досліджень 21 практично здо-
рових осіб. Математична обробка прово-
дилась за допомогою методів варіаційної  
статистики з використанням ліцензійних 
програм Microsoft Office 2003, Microsoft 
Excel Stadia 6.1/prof. 

Отримані дані та їх обговорення. 
Проведеним дослідженням у хворих на 
ХНБ у поєднанні з пептичною виразкою 
дванадцятипалої кишки було виявлено 
наявність суттєво підвищених проміжних 
та кінцевого показників процесу ліпопе-
роксидації. Так, вміст диєнових 
кон’югатів у плазмі досліджених становив 
9,96±0,65 мкмоль/л, що утричі перевищу-
вало (р<0,001) дані практично здорових 
осіб (3,31±0,17 мкмоль/л), а вміст малоно-
вого диальдегіду відповідав значенню 
12,53±0,73 мкмоль/л, що також у два з по-
ловиною рази перевищувало (р < 0,001) 
показники практично здорових осіб 
(3,31±0,17 мкмоль/л). Зазначимо, що, по-
рівняно із практично здоровими особами, 
активність ферментів антиоксидантного 
захисту – супероксоддисмутизи та катала-
зи – була також зниженою. При цьому, 
зниження СОД мало характер тенденції 
(1,89±0,19 МО/мг Hb порівняно із 
2,26±0,09 МО/мг Hb; р > 0,05), тоді як 
зниження КТ було вірогідним і становило 
14,89±0,55 мкат/год∙л (порівняно із 
17,80±0,62 мкат/год∙л; р < 0,05). Вираху-
ваний інтегральний показник антиокис-
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лювальної спроможності крові (Ф) у хво-
рих із коморбідною патологією становив 
3,03±0,27 і, порівняно із аналогічним по-
казником здорових осіб (13,24±0,72) був 
суттєво (р < 0,001) зниженим.  

Висновки. 1. У хворих на ХНБ у по-
єднанні з пептичною виразкою ДПК має 
місце суттєво активований процес перекі-
сного окислення ліпідів, що підтверджу-
ється наявністю підвищених проміжних 
(ДК) та кінцевого (МДА) продуктів ліпо-
пероксидації. 

2. Активований процес ліпопероксида-
ції у хворих на ХНБ у поєднанні з пептич-
ною виразкою ДПК супроводжується по-
рушеннями функціонування систем фер-
ментативного ланцюга системи антиокси-
дантного захисту, що підтверджується 
зниженням активності ферментів СОД, 
КТ і супроводжується зниженням інтегра-
льного показника антиокислювальної 
спроможності крові Ф.  

Перспективи подальших дослі-
джень. У подальшому, з метою вивчення 
динаміки процесів ліпопероксидації, пла-
нується простежити зміни показників пе-
рекісного окислення ліпідів у процесі лі-
кування хворих означеної коморбідної па-
тології. 
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