
930 

Котикова М. А.,Губашина Л. А. 

БИОХИМИЧЕСКИЕ АСПЕКТЫ ГЕМОГЛОБИНОЗОВ 

Научный руководитель д-р хим. наук, доц. Ковганко Н. Н. 
Кафедра биологической химии 

Белорусский государственный медицинский университет, г. Минск 

 

Гемоглобинозы — наследственные или врождѐнные изменения структу-

ры гемоглобина, обычно приводящие к клинически или лабораторно наблю-

даемым изменениям в его кислород-транспортирующей функции либо в строе-

нии и функции эритроцитов. Многие гемоглобинопатии ограничены опреде-

ленными географическими районами. Они встречаются у жителей Африки, по-

бережья Средиземного моря, Юго - Восточной Азии, островов Тихого океана. 

К наиболее часто встречающимся и известным гемоглобинозам относятся 

серповидно-клеточная анемия, бета-талассемия, персистенция фетального ге-

моглобина. Микроцитарные анемии связаны, как правило, с нарушениями об-

разования гемоглобина; в частности, они характерны для нарушений синтеза 

глобина (например, для талассемий). Однако некоторые дефекты гемоглобина 

приводят к гемолизу без микроцитоза, а при других может вообще не быть 

анемии. Выделяют качественные гемоглобинопатии (изменения аминокислот-

ной последовательности цепей глобина) и количественные гемоглобинопатии , 

или талассемии (снижение образования цепей глобина без изменения их струк-

туры). В настоящее время есть возможность выявить и точно локализовать в 

любом положении замену одной аминокислоты на другую, что лежит в основе 

образования аномальных гемоглобинов. Клинически значимые синдромы, свя-

занные с аномальными гемоглобинами, обусловлены заменой одной аминокис-

лоты на другую в структуре альфа- или бета-цепей взрослого типа гемоглобина.  

Таким образом, понимание биохимических аспектов, лежащих в основе 

нарушения функции эритроцитов, позволяет разрабатывать подходы к диагно-

стике и возможному лечению данных заболеваний. 

  


