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У зв'язку з високим рівнем гестаційних ускладнень під час вагітності у жінок з пієлонефритом актуальним є вивчення особливостей системи мати-плацента-плід.

Метою роботи було вивчення зв'язку між активністю запального процесу в нирках та показниками функцій ендотелію в сироватці крові вагітних з пієлонефритом і в пуповинній крові.

Матеріали і методи: Обстежено 78 вагітних, які розділені на 3 групи: контрольна, вагітні з хронічним пієлонефритом, вагітні з гестаційним пієлонефритом. Визначали активність трансамідіназа спектрофотометричним методом, зміст інтерлейкіну 1-β, ендотеліну-1, VEGF імуноферментними методами.

Результати: Виявленно, що при хронічному пієлонефриті вагітних, що не супроводжується збільшенням прозапальних нтерлейкінів і порушенням проникності мембран нефроцитів, відсутні прояви ендотеліальної дисфункції як у матері, так і у новорожденних. При хронічному пієлонефриті вагітних, у разі появи в сироватці крові трансамідіназа і підвищенні вмісту ІЛ-1, має місце ендотеліальна дисфункція, з'являється ризик многоводдя, пошкоджується ендотелій плода. При гестаційному пієлонефриті вагітних є дисфункція ендотелію, підвищений ризик затримки внутрішньоутробного розвитку плоду, порушується функціональний стан ендотелію у новонародженого. Отримані результати обгрунтовують необхідність для прогнозування стану плода та можливих профілактичних заходів проводити дослідження трансамідіназа в сироватці крові вагітних з пієлонефритом. 
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