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блюдается снижение уровня симпатических влияний, 

а также ослабление центральных механизмов регуля-

ции. У мальчиков эта картина выражена ярче, чем у 

девочек. Это указывает на то, что у мальчиков проис-

ходит снижение уровня активации сердечно-сосуди-

стой системы и нарастание утомления.  

Анализ распределения индекса напряжения сви-

детельствует о несовершенстве регуляторных меха-

низмов. К концу учебного года уменьшается число 

симпатикотоников (детей, работающих в зоне перена-

пряжения) – до 28%, но все же оно остается доста-

точно высоким. Также уменьшается число ваготони-

ков (детей, работающих в зоне сниженных функцио-

нальных возможностей) – до 24%.  

Следует отметить, что 52% детей по данным ве-

гетативного статуса может рассматриваться в каче-

стве контингента, требующего к себе повышенного 

внимания (то есть дети с выраженной симпатикото-

нией и ваготонией).  

К концу учебного года у большинства детей от-

мечается большая вариативность показателей сердеч-

ного ритма, что может свидетельствовать о незрело-

сти регуляторных механизмов и нарастании утомле-

ния. 

Таким образом, наши исследования показали, что 

труднее к условиям школы адаптируются мальчики; в 

течение учебного года у детей развивается утомление, 

зависящее от пола ребенка. 
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 Цель исследования - определить клиническое 

значение С-реактивного белка (СРБ) у больных с хро-

нической почечной недостаточностью. 

 Материалы и метод. Обследовано 38 пациентов 

с геморрагическим васкулитом 16 мужчин и 22 жен-

щины, средний возраст 38,7±17,3 лет). Концентрацию 

СРБ в сыворотке крови определяли твердофазным 

иммуноферментным методом. 

 Результаты исследования. Поражения почек 

отмечено у 34 (89,5%) больных. Наиболее частым его 

симптомом была микрогематурия , она встречалась у 

всех пациентов с мочевым синдромом. Макрогемату-

рия отмечалась значительно реже и имела место лишь 

у 3 (8,8%) человек. Гематурия во всех случаях сопро-

вождалась протеинурией, в основном умеренной 

(<1г/сут), и только у одного пациента (2,9%) субнеф-

ротической (от 1 до 3 г/сут). У 2 (5,9%) человек диаг-

ностирован нефротический синдром.  

Хроническая почечная недостаточность была вы-

явлена у 5 (13,2%) человек: у четырех из них имела 

место стадия II и у одного – терминальная стадия 

ХПН, корригируемая программным гемодиализом.  

 Увеличение (>10 мг/л) концентрации СРБ отме-

чалось у 5 (13,2%) больных. Увеличение концентра-

ции СРБ достоверно положительно коррелировали с 

повышением уровня креатинина в сыворотке крови 

(r=0,41, р<0,05). При этом у пациентов с ХПН на мо-

мент обследования не отмечалось признаков активно-

сти основного заболевания.  

 Таким образом, проведенное нами исследование 

подтверждает представление о ХПН как о хрониче-

ском воспалительном процессе целого организма.  
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Цель исследования: определить клиническое 

значение антител к миелопероксидазе (а-МПО) в сы-

воротке крови у пациентов с хроническим гломеруло-

нефритом. 

Материал и методы: обследовано 44 пациента с 

хроническим гломерулонефритом (34 мужчины и 10 

женщин, средний возраст 31,6 12,9 лет). У 39 паци-

ентов с хроническим гломерулонефритом диагноз 

был подтвержден при биопсии почек. Среди морфо-

логических вариантов хронического гломерулонеф-

рита встречались следующие: мезангиопролифера-

тивный у 29 (74,4%) человек, мезангиокапиллярный и 

липоидный нефроз у 4 (10,2%), мембранозный и фиб-

ропластический у 1 (2,6%) пациента. а-МПО в сыво-

ротке крови определяли методом твердофазного им-

муноферментного анализа. 

Результаты исследования  а-МПО в сыворотке 

крови встретились у 4 (9,1%) из 44 больных хрониче-

ским гломерулонефритом. Нами выявлена достовер-

ная положительная корреляция между мезангиока-

пиллярным гломерулонефриом, имеющим, как пра-

вило, тяжелое клиническое течение и неблагоприят-

ный прогноз, и наличием а-МПО (p<0,05). 

Результаты настоящего исследования свидетель-

ствуют о том, что а-МПО играют существенную роль 

в патогенезе наиболее тяжелых вариантов хрониче-

ского гломерулонефрита.  

Заключение: таким образом, проведенное нами 

исследование показывает необходимость определения 

антител к миелопероксидазе у пациентов с хрониче-

ским гломерулонефритом для своевременной диагно-

стики прогностически неблагоприятных форм этого 

заболевания. 
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Изучение медико-социальных проблем детей 

школьного возраста, взаимосвязи показателей состоя-

ния здоровья, школьных и дополнительных внешко-

льных нагрузок - является актуальной задачей педи-

атрической науки.  


