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бирку с ЭДТА. Образец хранили в холодильнике при 4–6 °C и 
анализировали менее чем через 48 ч после сбора. Для иссле-
дований титра иммунных антител использовали внутренние 
препараты 3 % концентрированных клеток A1 и B. Для расще-
пления пентамерных дисульфидных связей IgM использовали 
2,3-димеркаптопропансульфонат Na (унитиол) (АО «Новосиб-
химфарм», Новосибирск), который устранял агглютинирую-
щую реактивность IgM и позволял обнаруживать антитела IgG 
в плазме.

В течение 5 лет обследовали 18 522 донора: 12 686 мужчин 
и 5 836 женщин. Ежегодно доля лиц с иммунными антителами 
составляла от 28,8 до 34,7 %. По сравнению с остальными 4 го-
дами доля лиц с иммунными антителами была минимальна в 
2020 г.: 28,8 и 33,3 % соответственно (p < 0,001). Доля лиц с им-
мунными антителами во все годы наблюдения была выше сре-
ди женщин, в целом — 37,5 и 30,4 % соответственно (p < 0,001).

Заключение. Определена распространенность доноров с 
высокими титрами иммунных анти-A и анти-B. Полученные 
результаты снижения распространенности иммунных анти-
тел в 2020 г. позволяют предположить, что в период пандемии 
COVID-19 иммунные антитела расходуются на связывание ви-
руса. Ранее установлено, что лица с группой крови О наиболее 
устойчивы к инфекции SARS-CoV-2.
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Высокое медико-социальное значение инфекционно-вос-
палительных заболеваний роговицы обусловлено не только 
большой распространенностью, но и длительностью их лече-
ния, частыми рецидивами, а также снижением остроты зре-
ния вплоть до слепоты. Инфекционные язвы роговицы, как 
правило, характеризуются роговичными эпителиальными 
дефектами, воспалением в строме и потенциальной потерей 
стромальной ткани с последующим помутнением роговицы и 
образованием рубцов. Межклеточные взаимодействия, опо-
средованные различными цитокинами и ростовыми факто-
рами, имеют решающее значение в поддержании гомеостаза 
глазной поверхности, заживлении и восстановлении струк-
туры роговицы, в которой эпителиальная и соединительная 
ткани контактируют анатомически и влияют друг на друга 
функционально.

Цель. Оценка экспрессии факторов роста в сыворотке 
крови пациентов с инфекционными кератитами и язвами ро-
говицы.

Обследовано 38 пациентов с инфекционными кератитами 
и язвами роговицы, развившимися при нарушении целост-
ности эпителия роговицы в результате травмы, длительного 
ношения мягких контактных линз; средний возраст 48 ± 17 
лет. Пациенты находились на лечении в офтальмологическом 
отделении 10-й городской клинической больницы г. Минска. 
Группу сравнения составили 25 относительно здоровых лиц, 
средний возраст 46 ± 14 лет. Для оценки экспрессии ряда фак-
торов роста в сыворотке крови методом иммуноферментного 
анализа определяли содержание сосудистого эндотелиально-
го фактора роста (СЭФР), трансформирующего фактора роста 
бета (ТФР-β) с помощью тест-наборов производства BTLab 
(Китай). Взятие крови у пациентов осуществляли в день по-
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ступления в стационар утром натощак из локтевой вены в 
количестве 5 мл при помощи вакутайнеров. Статистический 
анализ полученных данных проводили с помощью программы 
Statistica v10.0. Проверку числовых значений на нормальность 
распределения проводили с помощью критерия Шапиро — 
Уилка. При распределении, отличном от нормального, данные 
представляли в виде медианы (Ме) и интервала между 25 и 75 
процентилями (Ме (25–75 %)). Для анализа различий в двух 
группах по количественному параметру использовали U-кри-
терий Манна — Уитни для независимых групп. Статистически 
значимыми являлись различия при < 0,05 независимо от ме-
тода применяемого анализа.

В сыворотке крови экспрессия ростовых факторов СЭФР 
и ТФР-β составила соответственно 248 [179; 697] нг/мл и 
107 [51; 171] нг/мл, что соответственно было в 3,4 раза и 2,3 
раза выше величин в группе здоровых лиц. Известно, что 
активность ТФР-β проявляется по трем основным направ-
лениям: торможение пролиферации большинства клеток 
организма, стимуляция роста ряда мезенхимальных кле-
ток; иммуносупрессивный эффект, стимуляция формирова-
ния межклеточного матрикса, а СЭФР играет ведущую роль 
в регуляции ангиогенеза и нейрорегенерации, в том числе  
в структурах. 

Выводы. Установлено, что в остром периоде кератита и 
язвы роговицы резко повышается экспрессия в сыворотке 
крови пациентов ростовых факторов СЭФР и ТФР-β, что от-
ражает процесс неоваскулогенеза на фоне иммуносупрессии 
и активации восстановления экстрацеллюлярного матрикса 
роговицы. Выявленные изменения могут вести к дисбалансу 
репаративных саногенетических процессов в поврежденной 
роговице, что обусловливает необходимость дальнейшего 
изучения патогенетических механизмов формирования кера-
титов и язв роговицы для разработки эффективных методов 
лечения.
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