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ВІКОВІ АДАПТАЦІЙНІ ЗМІНИ СИСТЕМИ КРОВІ У ЛЮДЕЙ 

ЛІТНЬОГО ВІКУ 

 

Ковальова Н. C., 

Маслова Н. М. 

Харківський національний медичний університет 

м. Харків, Україна 

 

Вступ. Старіння населення є однією з найактуальніших 

медико-соціальних проблем сучасності. За прогнозами Всесвітньої організації 

охорони здоров’я, до 2050 року кількість людей віком понад 60 років 

становитиме близько 2 мільярдів. Система крові є однією з ключових 

функціональних систем організму, що забезпечує транспорт кисню, імунний 

захист, гемостаз та підтримання гомеостазу. Вікові зміни її структурних і 

регуляторних компонентів суттєво впливають на функціональні можливості 

організму, рівень захворюваності та адаптаційний потенціал людей літнього 

віку. 

Мета роботи. Проаналізувати та систематизувати сучасні наукові дані 

щодо структурно-функціональних змін системи крові у людей літнього віку та 

визначити основні механізми їх розвитку. 

Матеріали і методи. Був проведений всебічний огляд сучасної наукової 

літератури та вітчизняних наукових джерел по даній темі. 

Результати і обговорення. З віком у кістковому мозку відбувається 

прогресивне накопичення жирової тканини та зміна мікрооточення 

гемопоетичних стовбурових клітин (ГСК), що призводить до зниження їх 

здатності до самооновлення та ефективного диференціювання. Хоча 

чисельність ГСК парадоксально зростає у 2-10 разів порівняно з молодим 

віком, їх регенеративна спроможність при стресових навантаженнях різко 

знижується внаслідок втрати довгострокового потенціалу до самооновлення, 

зниження рибосомального біогенезу та порушення здатності до хомінгу в 

кістковий мозок (у 2 рази) [1]. Мієлоїдне зміщення диференціювання 
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забезпечує переважне вироблення гранулоцитарно-моноцитарних та 

мегакаріоцитарних попередників за рахунок зниження лімфопоезу, що суттєво 

впливає на імунну відповідь у літніх [1]. 

У 10-15% людей віком понад 70 років у стовбурових клітинах крові 

виникають набуті (соматичні) мутації (найчастіше в генах DNMT3A, TET2, 

ASXL1). Наслідком цого виникає феномен клонального гемопоезу 

невизначеного потенціалу (CHIP). Клітини-мутанти починають домінувати в 

популяції клітин крові і це асоціюється з 11-кратним підвищенням ризику 

гематологічних малігнізацій та серцево-судинних захворювань через 

прозапальну активність мутантних макрофагів [2]. Це свідчить, що вікові зміни 

кісткового мозку формують довгострокові ризики системних патологій. 

У периферичній крові літніх людей спостерігається зниження рівня 

гемоглобіну та кількості еритроцитів з розвитком нормоцитарної нормохромної 

анемії, збільшення середнього об'єму еритроцитів (MCV) та показника 

розподілу за розміром (RDW) [3]. Причинами є зниження ефективності 

кровотворення та хронічне запалення з підвищенням інтерлейкіну – 6 та TNF-α 

(прозапальних цитокінів), що активує гепсидин (гормон який є головним 

регулятором заліза) і блокує експорт заліза з макрофагів через деградацію 

феропортину. У 20-30% випадків причина анемії залишається невстановленою 

[3]. Порушення регуляції обміну заліза є ключовим фактором анемії: макрофаги 

червоної пульпи селезінки зазнають навантаження залізом, зниження експресії 

феропортину та ферроптозу, що призводить до формування недеградованих 

залізовмісних агрегатів [4]. Печінка як основний орган руйнування еритроцитів 

використовує купферівські клітини та високі моноцити, які диференціюються у 

феропортин-позитивні макрофаги, що передають залізо гепатоцитам. З віком ця 

система стає менш ефективною, спричиняючи надмірну акумуляцію заліза та 

оксидативний стрес [5]. 

Лейкоцитарна ланка демонструє зниження функціональної активності 

нейтрофілів та імуносенесценцію – зменшення наївних CD4+CD45RA+             

Т-клітин, втрату CD28, інволюцію тимусу та підвищення співвідношення 
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CD4/CD8 [1]. Тимус починає заміщуватися жировою тканиною ще з 

підліткового віку. До 60–70 років він майже не функціонує. В наслідок цого 

організм перестає отримувати нові Т-клітини – CD4+CD45RA+, які здатні 

реагувати на нові віруси. Ми залишаємося лише з тими клітинами пам’яті, які 

накопичили за життя. Маркер CD28 необхідний для активації Т-клітини. При 

багаторазовому діленні клітини втрачають цей рецептор (стають 

CD28-негативними). Втрата CD28 — це маркер старіння клітини. Такі клітини 

не можуть нормально розмножуватися, але вони не вмирають, а виділяють 

багато запальних речовин, підтримуючи загальне запалення в організмі. З віком 

кількість цитотоксичних Т-клітин (CD8+, «вбивць») падає швидше, ніж 

кількість помічників (CD4+, «хелперів»). Тому співвідношення (індекс) часто 

зсувається в бік переважання CD4. 

Такі зміни у літніх людей підвищують ризик інфекцій і знижують 

ефективність вакцинації.  

Також і у системі гемостазу спостерігаються вікові зміни: 

тромбоцитарний фактор 4 (PF4) природно знижується з віком, що негативно 

впливає на регуляцію ГСК та баланс між проліферацією і диференціюванням 

клітин крові. Експериментальне відновлення рівня PF4 призводило до 

омолодження функціональної активності клітин крові [5]. Хронічне субклінічне 

запалення також модулює активність ендотелію та факторів згортання, 

створюючи тенденцію до протромботичних станів. 

Висновки. Старіння гемопоетичної системи проявляється перебудовою 

кісткового мозку з накопиченням жиру, зниженням самооновлення та 

порушенням хомінгу ГСК, розвитком клонального гемопоезу з підвищеним 

ризиком малігнізацій і серцево-судинних ускладнень. Анемія у літніх пов’язана 

зі зниженням ефективності кровотворення, хронічним запаленням (активація 

гепцидину через інтерлейкіну-6) та порушенням рециклювання заліза в 

селезінці та печінці. Ці процеси зменшують функціональні резерви системи 

крові та підвищують вразливість організму. 
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