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ИЗМЕНЕНИЕ ФОСФОЛИПИДНОГО СОСТАВА КРОВИ ПРИ ЭКСПЕРИМЕНТАЛЬНОЙ 
ИНТЕРСТИЦИАЛЬНОЙ ПНЕВМОНИИ И ЕГО КОРРЕКЦИЯ
Турсунов Д.Х., Сабирова Р.А.
EKSPERIMENTAL INTERSTITSIAL PNEVMONIYADA QON FOSFOLIPIDLAR TARKIBINING 
O'ZGARISHI VA UNING KORREKSIYASI
Tursunov D.H., Sabirova R.A.
CHANGES IN THE PHOSPHOLIPID COMPOSITION OF BLOOD IN EXPERIMENTAL INTERSTITIAL 
PNEUMONIA AND ITS CORRECTION
Tursunov D.Kh., Sabirova R.A.
Ташкентский государственный медицинский институт

Maqsad: kalamushlarda interstitsial pnevmoniya paytida qon 
zardobidagi asosiy fosfolipid fraktsiyalarini aniqlash va ularni tu- 
zatish. M aterial va usullar: 150-200 g og'irlikdagi 64 ta oq zotsiz 
kalamushlardan foydalanildi, ularda ikki oy davomida maxsus Kurly- 
andskiy kamerasida tamaki tutunining surunkali ta'sirida interstit­
sial pnevmoniya qo'zg'atildi: 1-guruh - intakt kalamushlar, 2-guruh 
- nazorat, 3-guruh - 104 mg dan 2 mg lik suvli eritma. pnevmoniya 
fonida tana vazni, 4-guruh - pnevmoniya fonida 100 g tana vazniga 
1,9 mg dozada atsetilsisteinning suvli eritmasi, 5-guruh - kalamushlar 
uchun 100 g tana vazniga 33,3 mg dozada polioksidoniumning suvli 
eritmasi, pnevmoniya fonida 6-guruh. atsetilsistein, 7-guruh - ekdisten 
+ polioksidonium, 8-guruh - ekdisten + atsetilsistein + polioksidonium. 
N atijalar: interstitsial pnevmoniyani davolashda ekdisten, ACC va po- 
lioksidoniumni birgalikda qo'llash qonning fosfolipid tarkibiga individ­
ual foydalanishdan ko'ra ko'proq foydali ta'sir ko'rsatadi. Xulosa: lipid 
metabolizmini o'rganish interstitsial pnevmoniya diagnostikasi va pa- 
togenetik davolash uchun yangi istiqbollarni ochadi, shu jumladan lip- 
idomik yondashuvlar, maqsadli terapiya va nutritsevtik vositalardan 
foydalanish.

Kalit so'zlar: interstitsial pnevmoniya, fosfolipidlar, qon zardobi, 
lipidlar almashinuvi, hujayra membranasi, tajriba modeli.

Objective: To determine the main fractions o f phospholipids in 
blood serum during interstitial pneumonia in rats and their correction. 
M aterial and methods: 64 white mongrel rats weighing 150-200 g 
were used, in which interstitial pneumonia was induced by chronic expo­
sure to tobacco smoke in a special Kurlyandsky chamber fo r  two months: 
group 1 - intact rats, group 2 - control, group 3 - an aqueous solution o f 
ecdystene at a dose o f 2.4 mg per 100 g o f body weight against the back­
ground o f pneumonia, group 4 - an aqueous solution o f acetylcysteine 
at a dose o f 1.9 mg per 100 g o f body weight against the background 
o f pneumonia, group 5 - rats an aqueous solution o f polyoxidonium at 
a dose o f 33.3 mg per 100 g o f body weight against the background o f 
pneumonia,group 6 - ecdystene+acetylcysteine,group 7 - ecdysten+poly- 
oxidonium, group 8 - ecdysten+acetylcysteine+polyoxidonium. Results: 
In the treatment o f interstitial pneumonia, the combined use o f ecdysten, 
ACC, and polyoxidonium has a more beneficial effect on blood phospho­
lipid composition than their individual use. Conclusions: The study o f 
lipid metabolism opens new perspectives fo r  the diagnosis and pathoge­
netic treatment o f interstitial pneumonia, including the use o f lipidomic 
approaches, targeted therapy, and nutraceuticals.

Key w ords: interstitial pneumonia, phospholipids, serum, lipid 
metabolism, cell membrane, experimental model.

Плазма крови -  наиболее доступный материал 
для исследования в клинической практике. 

Однако интерпретация результатов по содержанию 
в плазме различных ее компонентов требует опре­
деленной осторожности, так как очевидно, что это 
-  результат целого каскада метаболических процес­
сов, происходящих в организме.

Одним из важнейших эндогенных регуляторов, 
составляющих основу структурно функциональной 
организации клеточных мембран, являются фосфо­
липиды (ФЛ). Под фосфолипидным контролем нахо­
дятся практически все кинетические и термодина­
мические характеристики ферментов и рецепторов 
[7]. Накапливается все больше экспериментальных 
данных о регуляции фосфолипидами процессов син­
теза белка, активности ферментов репликации и 
транскрипции, а следовательно, возможности их 
влияния на ДНК-матрицы [1,2]. Источником плаз­
менных липидов являются ткани, в которых про­
исходит их синтез. Следовательно, интенсивность 
синтеза и распада ФЛ в тканях -  один из основных 
факторов, влияющих на их состав в плазме. ФЛ по­
ступают в кровь из всех органов: из печени, почек, 
легких, форменных элементов крови, стенок сосу­
дов. Однако интенсивность поступления ФЛ из раз­
ных органов неодинакова [6]. При поражении како­
го-либо органа в нем меняется как интенсивность

обмена сложных липидов, так и проницаемость 
мембраны тканей для последних. Под влиянием па­
тологических условий возможно изменение свойств 
плазмы, что сказывается на интенсивности очище­
ния ее от циркулирующих веществ. Наконец, в русле 
крови присутствуют ряд липолитических фермен­
тов, степень активности которых также может вли­
ять на липидный состав плазмы. Таким образом, со­
держание сложных липидов в плазме -  обобщенное 
отражение их обмена в организме.

Одним из ведущих звеньев патогенеза большин­
ства заболеваний является гипоксия, которая при­
знается одним из самых мощных факторов стрес­
сорного воздействия на организм, сопровождаемых 
значительными метаболическими сдвигами [3].

Острое кислородное голодание -  ведущий про­
цесс большинства патологических состояний ор­
ганизма. Гипоксия вызывает обратимое угнете­
ние метаболизма ФЛ, причем степень подавления 
различных фракций неодинакова. Включение ра­
диоактивного фосфора в фосфатидилхолин (ФХ) и 
фосфоинозитолы (ФИ) снижается на 40-50%, в фос- 
фатидилсерин (ФС) и в фосфатидилэтаноламин 
(ФЭА) -  на 32%, в фосфатидную кислоту (ФК) -  на 
27% [4,9]. Эти исследования касаются ФЛ ткани моз­
га. Аналогичных работ в отношении легких мы не 
встретили.
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Фосфолипиды участвуют в различных физиоло­
гических и патологических процессах, включая пе­
редачу сигнала, апоптоз, иммунный ответ и клеточ­
ную регенерацию. Изменения в их количественном 
и качественном составе могут отражать степень вы­
раженности патологического процесса и указывать 
на возможные мишени для терапевтической кор­
рекции.

Изучение фосфолипидного профиля крови при 
экспериментальной модели интерстициальной 
пневмонии позволяет не только углубить понима­
ние патогенеза заболевания, но и обосновать подхо­
ды к его медикаментозной коррекции.

Цель исследования
Определение основных фракций ФЛ в сыворот­

ке крови при интерстициальной пневмонии у крыс 
и при их коррекции.

Материал и методы
Для исследования использовано 64 белых бес­

породных крысы массой 150-200 г, у которых интер­
стициальную пневмонию вызывали путём хрониче­
ского воздействия табачного дыма в специальной 
камере Курляндского [5] в течение двух месяцев. 
Все исследования проводили с соблюдением прин­
ципов, изложенных в «Конвенции по защите позво­
ночных животных, используемых для эксперимен­
тальных и других целей» (Страсбург, 1986).

В 1-ю группу включены интактные крысы, с 
которыми не проводилось никаких манипуляций, 
крысы с пневмонией 2-й группы, которая служила 
контролем, получали 2 мл очищенной воды. В 3-ю 
опытную группу вошли животные, которые получа­
ли водный раствор экдистена в дозе 2,4 мг на 100 г 
массы тела на фоне пневмонии, 4-я опытная группа 
-  водный раствор ацетилцистеина (АЦЦ) в дозе 1,9

мг на 100 г массы тела на фоне пневмонии, 5-я опыт­
ная группа -  водный раствор полиоксидония в дозе 
33,3 мг на 100 г массы на фоне пневмонии, 6-я опыт­
ная группа -  получали комбинированное лечение 
экдистен+ацетилцистеин на фоне пневмонии, 7-я 
опытная группа -  комбинированное лечение экди- 
стен+полиоксидоний на фоне пневмонии, 8-я опыт­
ная группа -  комбинированное лечение экдистен+а- 
цетилцистеин+полиоксидоний на фоне пневмонии.

Препараты вводили после воспроизведения мо­
дели интерстициальной пневмонии в течение 15 су­
ток один раз в день per os.

После завершения исследования в сыворотке 
крови животных определяли содержание основных 
фракций фосфолипидов.Липиды экстрагировали из 
сыворотки крови по методу Folch [10]. Разделение 
фосфолипидов проводили методом тонкослой­
ной хроматографии с использованием смеси хло- 
роформ/метанол/вода (65/25/4, v/v/v). Получали 
следующие фракции: фосфатидилхолин, лизофос- 
фатидилхолин, сфингомиелин, фосфатидилэтанола- 
мин. Содержание динасыщенного фосфатидилхоли- 
на определяли методом двумерной хроматографии. 
Количественный учет фосфолипидов осуществляли 
по содержанию липидного фосфора. Содержание от­
дельных фосфолипидов и общего липидного фосфо­
ра выражали в мкмоль фосфора/мг белка/мл сыво­
ротки крови.

Результаты и обсуждение
Содержание фракций фосфолипидов в сыворот­

ке крови интактных крыс и крыс с интерстициаль­
ной пневмонией представлено рисунке. Как видно 
из рисунка, при интерстициальной пневмонии про­
исходит изменение содержания фракций фосфоли­
пидов.

41,5

ЛФХ СФМ ФЭА ФХ

■ I гр. Интактные ■ II гр. Контроль 
пневмония

Рисунок. Содержание фракций ФЛ сыворотки крови при интерстициальной пневмонии.

Содержание лизофосфатидилхолина (ЛФХ) у 
животных контрольной группы достоверно повы­
шается в 2,29 раза (р<0,05). Эти данные позволяют 
предположить, что увеличение доли ЛФХ отража­
ет первую фазу стресса (соответствующую понятию 
«стадия аварийной адаптации» на организменном 
уровне). При этом происходит изменение микровяз­
кости липидного бислоя и физико-химических па­
раметров мембраны. Содержание сфингомиелана

(СФМ) по сравнению с интактной группой достовер­
но возрастает на 10,3% (р<0,05). В то же время со­
держание фосфатидилэтаноламина (ФЭА) и ФХ по 
сравнению с контролем снижается соответственно 
на 20,6 и 32,3%. Поскольку ФЭА играет важную роль 
в регуляции транспорта Са2+, а также функциониро­
вании многих ферментов организма, уменьшение 
его содержания свидетельствует о снижении биоэ-
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нергетических процессов, а также является одной 
из причин нарушения микроциркуляции [8].

Таким образом, у животных с интерстициальной 
пневмонией с сыворотке крови происходит дисба­
ланс фракций фосфолипидов, характеризирующий- 
ся увеличением содержания ЛФХ, СФМ и снижени­
ем -  ФЭА, ФХ.

Такое изменение содержания ФЛ при гипоксии, 
развившейся при интерстициальной пневмонии, соз­
дает широкий диапазон регуляторных возможностей 
и придает метаболизму индивидуальных ФЛ свойства

Показатели фосфолипидного состава сыворотки

специфичности и направленности на определенные 
функции. Благодаря этому поддерживается опреде­
ленное жидкокристаллическое состояние фосфоли­
пидного матрикса мембраны, которое позволяет со­
хранить необходимую функциональную активность, 
определяющую одно из наиболее характерных и уди­
вительных свойств живых организмов -  способность 
приспосабливаться к самым разнообразным, включая 
и экстремальные, условиям жизни.

Результаты определения фракций фосфолипи­
дов в сыворотке крови приведены в таблице.

Таблица
1ви при ИП и коррекции изучаемыми препаратами

Группа животных ЛФХ СФМ ФЭА ФХ

1-я интактные 3,1±0,12 13,05±0,39 8,2±0,45 41,5±0,27

2-я контроль, пневмония 
р

7,1±0,02
<0,05

14,4±0,23
<0,05

6,51±0,32
<0,05

28,1±0,5
<0,05

3-я экдистен+пневмония 
р

5,7±0,03
<0,05

13,9±0,2
>0,05

7,2±0,27
>0,05

32,1±1,1
<0,05

4-я АЦЦ+пневмония 
р

6,8±0,4
>0,05

14,1±0,2
>0,05

6,71±0,42
>0,05

29,8±2,31
>0,05

5-я полиоксидоний+пневмония 
р

5,3±0,02
>0,05

13,8±0,53
>0,05

7,3±0,41
>0,05

33,4±1,81
>0,05

6-я экдистен+ацетилци 
стеин+пневмония
р

5,6±0,01
>0,05

13,7±0,4
>0,05

7,4±0,29
>0,05

32,8±4,5
>0,05

7-я экдистен+полиокси 
доний+пневмония
р

4,5±0,3
>0,05

13,8±0,2
>0,05

7,6±0,27
>0,05

35,1±4,2
>0,05

8-я экдистен+ацетилцистеин 
+полиоксидоний+пневония
р

4,4±0,2
>0,05

13,8±0,2
>0,05

7,7±0,64
>0,05

36,3±5,4
>0,05

Как видно из таблицы, лечение экдистеном сни­
жает содержание ЛФХ по сравнению с контрольной 
группой на 19,7% (р<0,05). Одновременно содер­
жание ФХ у животных этой группы повышается на 
14,2% (р<0,05). Лечение экдистеном не привело к 
достоверным изменениям содержания СФМ и ФЭА 
по сравнению с контрольной группой.

Под влиянием АЦЦ содержание всех изученных 
фосфолипидов по сравнению с контрольной груп­
пой достоверно не изменилось.

У животных 5-й группы, которые получали поли- 
оксидоний, содержание ЛФХ по сравнению с контро­
лем достоверно уменьшается на 25,35%. Уровень ФХ 
и ФЭА соответственно увеличился на 18,9 и 12,1%. 
Содержание СФМ у животных этой группы досто­
верно не изменилось.

Сочетание экдистена и АЦЦ достоверно снизи­
ло содержание ЛФХ и СФМ соответственно на 21,1 и 
4,9%. При этом содержание ФЭА и ФХ по сравнению с 
контролем достоверно возросло соответственно на 
13,7 и 16,7%.

Сочетание экдистена с полиоксидонием наибо­
лее выражено снизило содержание ЛФХ - на 36,6% 
по сравнению с контролем, а содержание ФХ одно-

временно увеличилось на 24,9%. Содержание СФМ 
и ФЭА возросло незначительно -  на 4,2 и 16,7% по 
сравнению с контролем (р<0,05).

Наиболее выраженные изменения фосфолипид­
ного состава отмечались в 8-й группе при сочетании 
экдистена, АЦЦ и полиоксидония. Так, содержание 
ЛФХ у животных этой группы достоверно снижается 
на 38,03%, а содержание ФХ повышается на 29,2%.

Таким образом, результаты проведенных иссле­
дований показали, что при лечении интерстициаль­
ной пневмонии сочетанное применение экдистена, 
АЦЦ и полиоксидония оказывает более корриги­
рующее влияние на фосфолипидный состав крови, 
чем применение их в отдельности. Нарушения ли­
пидного обмена при интерстициальной пневмо­
нии являются не только следствием воспалитель­
ного и гипоксического повреждения тканей, но и 
активным компонентом патогенеза, способствую­
щим прогрессированию фиброза. Изучение липид­
ного метаболизма открывает новые перспективы 
для диагностики и патогенетической терапии ин­
терстициальной пневмонии, включая использова­
ние липидомных подходов, таргетной терапии и ну- 
трицевтических средств.
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ИЗМЕНЕНИЕ ФОСФОЛИПИДНОГО СОСТАВА 
КРОВИ ПРИ ЭКСПЕРИМЕНТАЛЬНОЙ 
ИНТЕРСТИЦИАЛЬНОЙ ПНЕВМОНИИ И ЕГО 
КОРРЕКЦИЯ
Турсунов Д.Х., Сабирова Р.А.

Цель: определение основных фракций фосфолипидов 
в сыворотке крови при интерстициальной пневмонии у  
крыс и при их коррекции. Материал и методы: исполь­
зовано 64 белых беспородных крысы массой 150-200 г, у  
которых интерстициальную пневмонию вызывали пу­
тём хронического воздействия табачного дыма в специ­
альной камере Курляндского в течение двух месяцев: 1-я 
группы -  интактные крысы, 2-я -  контроль, 3-я -  водный 
раствор экдистена в дозе 2,4 мг на 100 г массы тела на 
фоне пневмонии, 4-я-водный раствор ацетилцистеин в 
дозе 1,9 мг на 100 г массы тела на фоне пневмонии, 5-я 
-  крысы водный раствор полиоксидония в дозе 33,3 мг 
на 100 г массы на фоне пневмонии, 6-я -  экдистен+аце- 
тилцистеин, 7-я -  экдистен+полиоксидоний, 8-я -  экди- 
стен+ацетилцистеин+полиоксидоний. Результаты: 
при лечении интерстициальной пневмонии сочетанное 
применение экдистена, АЦЦ и полиоксидония оказывает 
более корригирующее влияние на фосфолипидный со­
став крови, чем применение их в отдельности. Выводы: 
изучение липидного метаболизма открывает новые 
перспективы для диагностики и патогенетической те­
рапии интерстициальной пневмонии, включая исполь­
зование липидомных подходов, таргетной терапии и 
нутрицевтических средств.

Ключевые слова: интерстициальная пневмония, 
фосфолипиды, сыворотка крови, липидный обмен, 
клеточная мембрана, экспериментальная модель.
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