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Охарактеризованы типы микроциркуляторных нарушений у женщин с недифференцированной дисплазией со-
единительной ткани (НДСТ) по данным биомикроскопии сосудистой сети бульбарной конъюнктивы наружного угла 
глаза с подсчетом конъюнктивальных индексов. В 1 группе наблюдения (n=49, средний возраст 37,7±6,9 лет) у жен-
щин марфаноидного типа диагностирован спастический тип микроциркуляции (МЦ), во 2 группе наблюдения  – у 
женщин элерсоподобного морфотипа (n=42, средний возраст 39,4±6,4 лет)  – застойный тип, в группе сравнения 
(n=44, средний возраст 38,2±5,9 лет) – единичные нарушения микроциркуляции. Различные варианты микроцирку-
ляторных нарушений при разных морфотипах женщин с НДСТ могут оказывать влияние на патогенетические меха-
низмы старения и возможные варианты его коррекции.

Ключевые слова: микроциркуляторные нарушения, недифференцированная дисплазия соединительной ткани

Types of microcirculatory disorders in women with undifferentiated connective tissue dysplasia (UDCTD) according to the 
biomicroscopy of the vascular network of the bulbar conjunctiva of the outer angle with the calculation of conjunctivational 
indices are described. In the 1st observation group (n=49, the average age 37.7±6.9 years) in women of marfanoid type, a 
spastic type of microcirculation (MC) was diagnosed, in the 2nd observation group – in women of an ehlers – like morphotype 
(n=42, average age 39.4±6.4 years) – a stagnant type, in the comparison group (n=44, average age 38.2±5.9 years) single 
microcirculation disorders were observed. Various variants of microcirculatory disorders with different morphotypes in 
women with NDST can influence the pathogenetic mechanisms of aging and possible options for its correction.
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КИ	–	конъюнктивальный индекс
МЦ	–	микроциркуляция (микроциркуляторный)

НДСТ	–	недифференцированная дисплазия соединитель-	
	 	 ной ткани
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Краткие сообщения short communications

Известно, что нарушения МЦ могут включать-
ся в патогенез различных заболеваний, в том 
числе дерматологических, и способство-

вать возникновению возрастных изменений кожи 
[1]. От состояния микроциркуляции зависит цвет 
(бледность, гиперемия, наличие купероза), сте-
пень увлажненности кожи, а также её структура 
(истончение эпидермиса и дермы). Поэтому на-
рушения МЦ – важнейшее звено патогенеза эсте-
тических дефектов кожи [1]. Важное значение для 
адекватной коррекции этих состояний имеет зна-
ние типа микроциркуляторных нарушений, без ко-
торого невозможно добиться стабильных и долго-
срочных результатов лечения заболеваний кожи и 
восстановления её структуры [2]. Также известно, 
что при генетических дефектах синтеза и распада 
коллагена, эластина, гликозаминогликанов, фер-
ментов, запускающих эти процессы, когда стра-
дает вся соединительная ткань организма, запу-
скается процесс старения, характеризующийся 
быстрыми темпами возрастных изменений [3]. 
Исследований типов МЦ нарушений у женщин с 
НДСТ в доступной литературе нет. 

Цель исследования – оценить тип микроциркуля-
торных нарушений у женщин с разными морфотипа-
ми НДСТ.

Материал и методы. В исследовании принимали 
участие женщины, имеющие более 4 внешних и вну-
тренних фенотипических проявлений НДСТ, входящих 
в основные системы организма [4]. Были сформирова-
ны 2 группы: марфаноидного морфотипа (n=49, сред-
ний возраст 37,7±6,9 лет) и элерсоподобного морфо-
типа (n=42, средний возраст 39,4±6,4 лет) при наличии 
признаков преждевременного старения (углубленные 
носогубные складки, выраженные носослезные бороз-
ды, периорбитальные морщины). Группу сравнения 
составили 44 женщины, имеющие 2 и более внешних 
и внутренних фенотипических проявлений НДСТ, вхо-
дящих в основные системы организма [1], в возрасте 
38,2±5,9 лет. Оценку МЦ проводили методом биоми-
кроскопии по сосудистой сети бульбарной конъюн-
ктивы наружного угла глаза, которая проводилась в 
утренние часы в состоянии покоя после 3-часового от-
дыха от зрительных нагрузок, принимая во внимание 
общую картину микроциркуляторного русла по сум-
ме конъюнктивальных индексов КИобщ=КИ1+КИ2+КИ3, 
где КИ1 – это периваскулярные, КИ2  – васкулярные, 
КИ3 – интраваскулярные изменения [5]. Гипотеза ис-
следования об отсутствии различий типов нарушений 
МЦ у женщин с различными морфотипами внешности 
отвергалась при наличии статистической значимости 
различий средних величин по t-критерию Стьюдента 
(р<0,05) при нормальном распределении показателей 
и представлении данных в виде средних величин (М) и 
средних ошибок средних арифметических (m).

Результаты и обсуждение. В 1 группе у каждой 
пятой женщины фиксировались единичные перива-
скулярные изменения, у 2/3 – уменьшение количества 
функционирующих капилляров, неравномерный ка-
либр артерий, спазм артериол с артериоло-венуляр-
ным соотношением 1:4, а в единичных случаях – даже 
1:5, вследствие чего, возможно, возникал застой в 

венулярном отделе и определялась расширенная ве-
нозная часть капилляров, кровоток в артериолах был 
резко замедлен, обнаруживалась мелкозернистая 
внутрисосудистая агрегация эритроцитов.

В то же время у пациенток 2 группы периваскуляр-
ные изменения наблюдались в 2/3 случаях, при нор-
мальном или  – в редких случаях  – умеренно умень-
шенном количестве функционирующих капилляров 
и нормальном артериоло-венулярном соотношении 
регистрировалась венозная гиперемия с венозным 
застоем, неравномерный калибр венул, их извитость 
на всем протяжении. При анализе внутрисосудистого 
кровотока наблюдали значительное его замедление 
во всех венулах и большом количестве артериол; в 
2/3 наблюдений внутри сосудов визуализировалась 
мелкозернистая агрегация эритроцитов.

В группе сравнения у трети женщин наблюдались 
единичные нарушения МЦ: количество функциониру-
ющих капилляров было в пределах нормы, кровоток в 
венулах был умеренно замедлен, в единичных артери-
олах наблюдался спазм без агрегации эритроцитов.

Получены достоверные различия в типах МЦ в 
группах наблюдения: в 1 группе КИобщ=9,42±0,11, во 
2 группе – 6,20±0,12 (р<0,05) и в группе сравнения – 
3,26±0,09 (р<0,05). Анализируя средние значения 
КИ можно предположить, что в группах НДСТ про-
слеживаются разные виды нарушения МЦ (р<0,05), 
при этом в 1 группе КИобщ на 30 % больше, чем КИобщ  
2 группы, и практически в 2,9 раза превышает значе-
ние КИобщ в группе сравнения за счет преобладания 
васкулярных и интраваскулярных изменений. 

Исходя из результатов исследования и согласно 
общей классификации микроциркуляторных наруше-
ний [1, 2], в 1 группе выявлен спастический, а в груп- 
пе 2  – застойный тип МЦ. Спастическая форма ха-
рактеризовалась наличием изменений по КИ3: вы-
раженный спазм артериол, уменьшение количества 
капилляров, выраженная агрегация эритроцитов в 
микрососудах с замедлением кровотока в них. При 
застойной форме отмечалась выраженная венозная 
гиперемия и застой. Количество функционирующих 
капилляров приближалось к норме, однако они были 
извиты и неравномерны по диаметру. В периваскуляр-
ном пространстве наблюдался отек. В обеих группах 
нарушения МЦ могут приводить к снижению адекват-
ной перфузии тканей, в результате чего страдают об-
менные процессы в тканях, прогрессирует гипоксия, 
что способно оказать влияние на патогенетические 
механизмы старения кожи и на возможности его кор-
рекции. Усугубляет процесс старения еще и то, что со-
судистая стенка, форменные элементы крови, пери-
васкулярное пространство – это тоже соединительная 
ткань, функция которой может нарушаться при НДСТ.

Заключение. Таким образом, у женщин марфа-
ноидного морфотипа диагностирован спастический 
тип МЦ, у женщин элерсоподобного морфотипа  – 
застойный тип. Разные типы микроциркуляторных 
нарушений имеют принципиальное значение при 
составлении программы коррекции эстетических не-
достатков у пациенток с НДСТ. 

Авторы заявляют об отсутствии конфликта ин-
тересов. 
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ОЦЕНКА ВЗАИМОСВЯЗИ ПРОГРЕССИРОВАНИЯ ОПУХОЛЕЙ 
МОЛОЧНОЙ ЖЕЛЕЗЫ И ЛЕГКИХ С УРОВНЕМ В КРОВИ  
АЛЬФА-N-АЦЕТИЛГАЛАКТОЗАМИНИДАЗЫ,  
ВИТАМИН D-СВЯЗЫВАЮЩЕГО БЕЛКА И АУТОАНТИТЕЛ К НИМ
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EVALUATION OF THE RELATIONSHIP BETWEEN THE PROGRESSION  
OF BREAST AND LUNG TUMORS WITH THE BLOOD LEVELS  
OF ALPHA-N-ACETYLGALACTOSAMINIDASE, VITAMIN D  
BINDING PROTEIN AND AUTOANTIBODIES TO THEM 
Radzhabov O. V. 1, Baturin V. A. 1, Grudina E. V. 2
1 Stavropol State Medical University
2 LLC Center of Clinical Pharmacology and Pharmacotherapy, Stavropol, Russian Federation

Оценивалась концентрация NAGа и DBP и аутоантител к ним в сыворотке крови больных с раком молочной же-
лезы и легких с целью определения корреляции показателей с размером опухоли, наличием метастазов и пораже-
нием лимфатических узлов. Было обследовано 15 больных, проходивших стационарное лечение. Из них 10 человек 
с раком молочной железы (женщины в возрасте 41–69 лет) и 5 с диагнозом рак легкого (2 женщины и 3 мужчин в 
возрасте 55–72 лет). Было выявлено, что у больных с явлениями опухолевой трансформации обнаруживается повы-
шение уровня NAGа в сыворотке крови. При этом увеличение содержания NAGа коррелирует с размером опухоли 
и наличием метастазов. В свою очередь уровень DBP у больных был ниже нормальных значений. Однако у больных 
с более высокими значениями NAGа обнаруживались и более высокие уровни DBP в крови, что возможно отражает 
адаптационный ответ на высокую активность NAGа.

Ключевые слова: нагалаза, витамин D-связывающий белок, аутоантитела, онкология, противоопухолевая терапия


