
Республиканская конференция с международным участием, посвященная 80-летию 

со дня рождения Т. С. Морозкиной: ФИЗИКО-ХИМИЧЕСКАЯ БИОЛОГИЯ КАК ОСНОВА 
СОВРЕМЕННОЙ МЕДИЦИНЫ, Минск, 29 мая 2020 г. 

 29 

анализ полученных данных проведен с помощью пакета прикладных 

программ программы MS Excel 2013 и MS Power BI. 

Результаты и выводы. По данным визуального метода у обследо-

ванных пациенток, выявлено 47 (58,75%) здоровых зубов (код 0, фор-

ма № 043/у-10) и 33 зуба (41,25%) с кариозным процессом, но без ка-

риозной полости (меловидное пятно при высушивании, шерохова-

тость при зондировании, пигментация с очагом деминерализации) 

(код 1, форма № 043/у-10). Эти же зубы у данных пациентов обследо-

вались дополнительным методом диагностики, а именно аппаратом 

лазерной флуоресценции DIAGNOdent pen 2190 (Kavo). 

Установлено, что из обследуемых зубов, которые врач динамически 

наблюдает без постановки диагноза «кариес», 35% диагностируются 

как начальные очаги деминерализации и требуют дополнительных 

профилактических мер, 23,75% требуют малоинвазивного вмешатель-

ства.  

Также установлено, что из обследуемых зубов, которым при визуаль-

ном осмотре поставлен диагноз «кариес» (код 1, форма № 043/у-10), с 

помощью аппарата лазерной флуоресценции, гипердиагностика про-

ведена лишь в 2,5% случаев, что подтверждает клиническую эффек-

тивность использованного метода.  

Заключение. Внедрение дополнительных методов диагностики скры-

того кариеса зубов у беременных женщин позволит обеспечить до-

ступную, своевременную и качественную стоматологическую помощь 

беременным женщинам, способствует более эффективному и быстро-

му лечению, тем самым значительно улучшая качество жизни пациен-

ток, используя менее трудоемкие методы лечения. 
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Актуальность. Туберкулез является глобальной проблемой человече-

ства. Ежегодно диагностируются 10,4 миллиона новых случаев тубер-

кулеза в мире, в результате чего умирают 1,2 миллиона человек от 

этой болезни в год. Появление резистентных форм туберкулеза угро-

жает усилиям по глобальной борьбе с этой болезнью во всем мире.  

Одним из основных метаболитов-контроллеров в организме человека 

при туберкулезе является оксид азота (NO), который при инфициро-
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вании микобактериями туберкулеза вызывает мобилизационные ме-

ханизмы антимикобактериальной защиты. В последние годы большая 

роль в защите организма от туберкулезной инфекции уделяется имен-

но NO и его метаболитам (нитриты, нитраты и др.). В клетках иммун-

ной системы NO синтезируется под влиянием индуцибельной синтазы 

NO (iNOS), активность которой экспрессируется в этих клетках под 

влиянием различных повреждающих факторов. 

Таким образом, целью данного исследования было изучить изменения 

показателей NO у больных с мультирезистентным туберкулезом.  

Материалы и методы. Под нашим наблюдением было обследовано 41 

больной с мультирезистентнистним туберкулезом (1 группа) и 30 отно-

сительно здоровых доноров (2 группа) в возрасте от 20 до 70 лет. У всех 

больных при госпитализации был инфильтративный туберкулез легких. 

Динамика синтеза NO проводилась по содержанию в сыворотке крови 

его стабильных метаболитов и индуцибельной синтазы NO (iNOS). iNOS 

в нейтрофилах крови и уровень метаболитов NO (нитриты, нитраты) в 

сыворотке крови определялся в первые дни при поступлении в стационар 

и через 2 месяца после стандартной противотуберкулезной терапии, 

спектрофотометрическим методом.  

Полученные результаты. В первой группе стандартной противотубер-

кулезной терапии iNOS – 296±8,16 пмоль\мин\мгБ, нитриты – 

6,82±0,22 мкмоль/л, нитраты – 68,21±2,05 мкмоль/л при сопоставле-

нии со второй группой iNOS – 81,03±2,36 пмоль\мин\мгБ, нитриты – 

3,83±0,09 мкмоль/л, нитраты – 37,98±1,30 мкмоль/л показатели были 

достоверны (р<0,001). После двух месяцев стандартной протитубер-

кулезной терапии в первой группе iNOS – 125,3±4,47 пмоль\мин\мгБ, 

нитрити – 5,07±0,13 мкмоль/л, нитраты – 49,38±1,30 мкмоль/л, показа-

тели были достоверны при сопоставлении до лечения и через 2 месяца 

между группой (р<0,001).  

Выводы. У больных мультирезистентным туберкулезом наблюдается 

достоверное повышение продукции NO, что приводит к накоплению в 

крови iNOS, нитритов и нитратов. С учетом данных литературы о пря-

мом и косвенном бактерицидном действие NO на микобактерии тубер-

кулеза, можно считать, что гиперсекреция NO у больных туберкулезом 

относится к системе начальной защитной реакции. Кроме того, концен-

трация NO может зависеть от прямого количества микобактерий тубер-

кулеза в организме, что может служить диагностическим критерием 

оценки количественной инфекционной нагрузки на организм пациента. 

Стандартная противотуберкулезная терапия в течение 2 месяцев обеспе-

чивает достоверное снижение метаболитов NO крови, в связи с умень-
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шением количественного популяции микобактерий туберкулеза у боль-

ных мультирезистентным туберкулезом. 
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В настоящее время, как за рубежом, так и в Республике Беларусь, важ-

ное внимание уделяется решению проблем, связанных с неполноцен-

ным и несбалансированным питанием населения. Поэтому одной из 

основных задач государственной политики является производство раз-

личных продуктов питания, обогащённых, например, биологически ак-

тивными веществами (БАВ) растительного происхождения. То есть со-

здание так называемых функциональных продуктов питания (ФПП) – 

обогащённых эссенциальными пищевыми веществами и микронутри-

ентами [1]. ФПП нельзя отнести к лекарственным средствам, однако 

при их систематическом употреблении снижается риск возникновения 

некоторых заболеваний, а также замедляются процессы старения. 

В частности, к функциональным продуктам питания относятся конди-

терские изделия, которые дополнительно содержат пищевые волокна, 

ферменты, витамины и микроэлементы, а также специализированные 

чайные напитки и др. [2, 3].  

Исследованиями, проведёнными на кафедре биотехнологии, было 

установлено, что к функциональным продуктам питания могут быть 

отнесены продукты питания, полученные на основе плодов и листьев 

голубики (Vaccinium). 

В Беларуси плантации голубики с каждым годом увеличиваются. Это 

связано в первую очередь с полезными свойствами данной культуры, 

а, во-вторых, с её хорошим экономическим потенциалом. 

Как известно, голубика богата различными ценными веществами, в 

частности, некоторые из них относятся к функциональным пищевым 

ингредиентам, для них выявлены и научно обоснованы полезные для 

сохранения и улучшения здоровья свойства, установлена суточная 

физиологическая потребность [2]. К таким веществам относятся: ви-

тамины (например, витамин Е), флавоноиды, антоцианы, протеины, 

минеральные вещества (например, кальций, магний, железо) и др. 

В настоящее время на белорусском рынке представлено достаточно 

большое количество различного мармелада. Однако в ходе анализа его 

состава было отмечено, что достаточно большая его доля содержит 

сахар, различные химические консерванты. Поэтому на кафедре био-

технологии на основе плодов голубики был разработан мармелад же-


