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Сироваткові маркери відіграють 
лише обмежену роль у діагностиці 
саркоїдозу. АПФ можна викорис-
товувати як допоміжний маркер 
для діагностики саркоїдозу, але 
його не можна застосовувати ізо-
льовано для підтвердження або 
виключення діагнозу.

Котелюх М.Ю., Сорока К.К., 
Кумар А.

ЗНАЧЕННЯ CTRP3 ЯК 
IМУНОЛОГIЧНОГО БІОМАРКЕРА 

НА РОЗВИТОК ХРОНIЧНОЇ 
СЕРЦЕВОЇ НЕДОСТАТНОСТI

Харківський національний медичний 
університет, Харків, Україна 

Актуальність. Хронічна серце-
ва недостатність (ХСН) є однією з 
найпоширеніших причин зниження 
якості життя та смертності в усьо-
му світі. C1q/TNF-зв’язаний білок 
3 (CTRP3) може бути потенційним 
біомаркером у діагностиці та ліку-
ванні ХСН, що відкриває нові мож-
ливості у кардіологічній практиці. 
CTRP3 є протизапальним адипо-
кіном, який регулює рівень глю-
кози та ліпідний обмін, покращує 
чутливість до інсуліну, пригнічує 
ядерний фактор каппа B і зменшує 
продукцію прозапальних цитокінів, 
зокрема інтерлейкіну 6 (ІЛ-6). Він 
здатний покращувати функцію ен-
дотелію через зниження окисного 
стресу та впливати на фіброз мі-
окарда, що є однією з передумов 
розвитку ХСН.

Мета дослідження: визна-
чити вміст CTRP3 у хворих із ХСН, 

які перенесли інфаркт міокарда 
(ІМ). 

Матеріали і методи. У дослі-
дженні брали участь 60 пацієнтів, 
які перенесли інфаркт міокарда 
(ІМ) понад рік тому. У всіх учасни-
ків було діагностовано хронічну 
серцеву недостатність (ХСН). Рі-
вень CTRP3 визначався у дві часо-
ві точки: на першу добу після ІМ та 
через один рік після перенесено-
го інфаркту. До контрольної групи 
було залучено 20 практично здо-
рових осіб.

Дослідження проводилося на 
базі Харківської клінічної лікарні на 
залізничному транспорті № 1 філії 
«Центр охорони здоров’я» акціо-
нерного товариства «Українська 
залізниця». Усі учасники були про-
інформовані про суть дослідження 
та надали письмову добровільну 
інформовану згоду на участь.

Для визначення концентрації 
CTRP3 застосовувався імунофер-
ментний метод із використанням 
комерційних тест-систем. Статис-
тичний аналіз отриманих даних 
проводився з використанням про-
грам «Microsoft Excel» та пакета 
«IBM SPSS Software». 

Результати дослідження. Рі-
вень CTRP3 у хворих на ХСН ста-
новив 291,64 (266,06; 312,82 нг/
мл) порівняно з контрольною гру-
пою – 315,85 (287,06; 371,02 нг/
мл) (р = 0,02). Вміст CTRP3 через 
один рік збільшився на 24,35% 
порівняно з показником на першу 
добу спостереження, який стано-
вив 234,54 (204,68; 266,96 нг/мл) 
(р < 0,001).
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У результаті нашого дослі-
дження було встановлено, що піс-
ля перенесеного ІМ понад рік тому 
відбулося часткове відновлення 
рівня CTRP3, однак його концен-
трація залишалася нижчою порів-
няно з рівнем CTRP3 у практично 
здорових осіб. 

Висновки. Проведене до-
слідження з визначенням рівня 
CTRP3 у хворих на ХСН після пере-
несеного ІМ може сприяти вдоско-
наленню діагностичного алгорит-
му ХСН, підвищенню ефективності 
лікування та покращенню якості 
життя пацієнтів. Для підтверджен-
ня цієї гіпотези необхідно провес-
ти дослідження з більшою вибір-
кою хворих.

Оскільки CTRP3 здатний ін-
гібувати прозапальні цитокіни, 
зокрема ІЛ-6, це може сприяти 
зменшенню системного запален-
ня. Біомаркер також має антифі-
бротичний ефект за рахунок зни-
ження експресії колагену I та III 
типу, що перешкоджає розвитку 
серцевого фіброзу й, відповідно, 
уповільнює процес ремоделю-
вання міокарда. 

Мішина М.М., Маланчук С.Г., 
Бєлєвцова Ю.Ю., Мозгова Ю.А., 
Марченко І.А., Кот Ю.Г., Мішин 

Ю.М., Маланчук Б.Р.

ІМУННИЙ СТАН ЖІНОК З 
ІМПЛАНТ-АСОЦІЙОВАНИМИ 

ГНІЙНО-ЗАПАЛЬНИМИ 
ПРОЦЕСАМИ, СПРИЧИНЕНИМИ 

ГРАМНЕГАТИВНИМИ БАКТЕРІЯМИ 
ПІСЛЯ ХІМІОТЕРАПІЇ

Харківський національний  
медичний університет

Харківський національний 
університет імені В.Н. Каразіна

КНП «Обласний центр онкології», 
м. Харків, Україна

Вступ. За даними медичної 
статистики ВООЗ, щорічно понад 
1 млн жінок у всьому світі хворіють 
на рак молочної залози (РМЗ). У 
більшості випадків при РМЗ про-
водиться комбінована протипух-
линна терапія: об’ємні хірургічні 
операції, цитостатична поліхіміо-
терапія, що призводить до додат-
кових порушень функцій компро-
метованої імунної системи. Про-
тезування молочної залози після 
мастектомії з приводу РМЗ є важ-
ливим реабілітаційним етапом при 
цьому захворюванні. Але серед 
ускладнень, що розвиваються піс-
ля імплантації протезів, провідне 
місце посідають гнійно-запальні 
процеси, зумовлені полірезис-
тентними до антимікробних пре-
паратів збудниками, і це ще більше 
пригнічує вже супресовану імунну 
систему жінок. Слід зазначити, що 
під час воєнного стану відсоток 
полірезистентних штамів мікро-
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