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ВЗАИМОСВЯЗЬ ИЗМЕНЕНИЙ СОСТАВА ω-6 ПОЛИНЕНАСЫЩЕННЫХ ЖИРНЫХ 
КИСЛОТ И СВОБОДНОРАДИКАЛЬНЫХ ПРОЦЕССОВ В МЕМБРАНЕ ЭРИТРОЦИТОВ 
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Исследована взаимосвязь изменений ω-6 жирных кислот и свободнорадикальных процессов в крови пуповины 
новорожденных с цитомегаловирусной инфекцией. Установлено, что обострение инфекции у матери 
способствует активации перекисного окисления липидов в крови пуповины, выражающейся увеличением 
концентрации ТБК-активных продуктов, фосфолипазы А2 (более чем в 2  раза; p  <  0,001), и сопряжено с 
выработкой большого количества линолевой (на 56 %; p < 0,001) и арахидоновой (на 34 %; p < 0,001) кислот, 
что может явиться неблагоприятным фактором гестационного процесса. 
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To examine the correlation of changes of ω-6 polyunsaturated fatty acids and free-radical processes in the blood of the 
umbilical cord of newborns to mothers with cytomegalovirus infection, the content of ω-6 polyunsaturated arachidonic, 
linoleic fatty acids, the concentration of the products of reacting with thiobarbituric acid and activity of phospholipase 
A2 in the membrane of red blood cells of the umbilical cord were studied. The material for the study was the umbilical 
cord blood of 40 newborns from mothers who had cytomegalovirus infection in the III trimester (titer of IgG antibodies 
to cytomegalovirus 1 : 1600) – the main group. The control group consisted of 40 infants from healthy women
It was found that the aggravation of chronic cytomegalovirus infection in mothers (titer of IgG antibodies to cytomega-
lovirus infection 1 : 1600) contributes to the activation of lipid peroxidation (the repression of antioxidant protection) in 
the cord blood of newborns, increasing the concentration of TBA-active products on the background of the high activity 
of phospholipase A2 (more than 2-fold; p < 0.001) and is associated with the generation of large amounts of precursors 
of pro-inflammatory eicosanoids acids ω-6 family: linoleic (56 %; p < 0.001) and arachidonic (34 %; p < 0.001). Increase 
in TBA-active products has a close relation to the content of arachidonic acid in umbilical cord blood of newborns from 
mothers with cytomegalovirus infection, the correlation coefficient r was 0.78 (p < 0.001). The revealed changes in the 
membrane of red blood cells from the umbilical cord of newborns from mothers with cytomegalovirus infection may 
become the adverse gestation factor.
Key words: ω-6 linoleic and arachidonic acids, lipid peroxidation, umbilical cord blood, cytomegalovirus infection

Для каждого возрастного периода характерны 
свои особенности обмена липидов. Эти особенности 
обусловлены изменением функциональной значи-
мости липидов в онтогенезе. Во внутриутробном 
периоде основными источниками энергии для плода, 
наряду с углеводами, являются липиды, поступающие 
трансплацентарно из крови матери. Поэтому во вну-
триутробном периоде липиды расходуются на энер-
гетические нужды и используются как пластический 
материал, включаясь в растущие ткани [9].

Полиненасыщенные жирные кислоты (ПНЖК) 
ω-6 семейства – линолевая и арахидоновая – явля-
ются незаменимыми жирными кислотами. Они во 
многом определяют нормальный рост и развитие 
организма, функциональное состояние сосудистой 
и нервной систем, кожи и слизистых оболочек, 
стимулируют процессы неспецифического иммуни-
тета, способствуют удалению бактерий из легких, 
необходимы для синтеза простагландинов, постро-
ения клеточных мембран, миелина [9]. Роль ПНЖК 
особенно велика во внутриутробном периоде и на 
ранних этапах развития ребенка, когда производные 

эйкозаноидов – нейротрансмиттеры – осуществляют 
важнейшую функцию в качестве стимуляторов ней-
ро- и синаптогенеза, а также миграции нейронов, 
оказывая влияние на развитие головного мозга и 
зрительного анализатора [2]. Арахидоновая кислота 
является ключевым представителем ПНЖК и основ-
ным субстратом синтеза эйкозаноидов. Ее метабо-
литы выполняют важные регуляторные функции, 
поскольку в условиях здоровья наиболее значимым 
является поддержание тонуса мускулатуры, сохране-
ния целостности сосудов, предотвращения кровото-
чивости при травмах [12]. Чрезмерное же накопление 
арахидоновой кислоты в организме обеспечивает 
воспалительный процесс [15].

В последнее время появляется все больше ис-
следований о том, что ПНЖК играют важную роль 
в процессах перекисного окисления липидов (ПОЛ) 
и анитиоксидантной защите (АОЗ) организма. Роль 
ПНЖК в процессах ПОЛ связывается с их функцией 
как субстратов свободнорадикального окисления [8]. 
В связи с вышеизложенным целью настоящего иссле-
дования явилось – изучение взаимосвязи процессов 
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ПОЛ и содержания кислот ω-6 семейства (линолевой 
и арахидоновой) в крови пуповины новорожденных 
от матерей, перенесших в III  триместре гестации 
реактивацию хронической цитомегаловирусной 
инфекции (ЦМВИ).

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ 

Работа была выполнена в соответствии с принци-
пами Хельсинкской декларации Всемирной медицин-
ской ассоциации (2008 г.) и одобрена комитетом по 
биомедицинской этике при ФГБНУ «ДНЦ ФПД» в соот-
ветствии с принципами конвенции о биомедицине и 
правах человека, а также общепризнанными нормами 
международного права. От всех здоровых и больных 
лиц было получено информированное согласие. 

Материалом для исследования явилась кровь 
пуповины от 40 новорожденных, рожденных от мате-
рей, перенесших ЦМВИ в III триместре (титр антител 
IgG к цитомегаловирусу (ЦМВ) 1 : 11600), – основная 
группа. В группу контроля вошли 40 новорожденных 
от практически здоровых рожениц. Симптомати-
чески ЦМВИ у матери проявлялась в виде острого 
респираторного заболевания, сопровождающегося 
ринофарингитом. Клинический диагноз – обострение 
ЦМВИ – устанавливался при комплексном исследо-
вании периферической крови на наличие IgМ или 
четырехкратного и более нарастания титра антител 
IgG в парных сыворотках в динамике через 10 дней, 
индекса авидности более 65  %, а также ДНК ЦМВ. 
Верификация ЦМВ, определение типоспецифиче-
ских антител, индекса авидности осуществлялись 
методами ИФА на спектрофотометре «Stat-Fax-2100» 
с использованием тест-систем ЗАО «Вектор-Бест» 
(Новосибирск). Выявление ДНК ЦМВ методами ПЦР 
выполняли на аппарате ДТ-96 с использованием на-
боров НПО «ДНК-технология» (Москва).

В мембране эритроцитов крови пуповины мето-
дом газожидкостной хроматографии изучали содер-
жание линолевой и арахидоновой ω-6 ПНЖК. Липи-
ды экстрагировали по Фолчу [14]. Метилирование 
жирных кислот осуществляли по методу Carren [13]. 
Обсчет и идентификацию пиков выполняли с помо-
щью программно-аппаратного комплекса Хроматэк 
Аналитик 2.5 по временам удерживания с использо-
ванием стандартов фирмы «Supelco» (USA). Количе-
ственный расчет хроматограмм проводили методом 
внутренней нормализации путем определения пло-
щадей пиков анализируемых компонентов и их доли 
(в относительных %) в общей сумме площадей пиков 
метилированых продуктов высших жирных кислот.

Оценку активности реакций ПОЛ в мембране 
эритроцитов крови пуповины проводили по уровню 
ТБК-активных продуктов (ТБК-АП) с применением 
тиобарбитуровой кислоты (ТБК) по методу В.Б. Гав-
рилова с соавт. [3]. 

Статистическая обработка и анализ данных 
осуществлялись с использованием стандартного па-
кета прикладных программ Statistica 6.1 (StatSoft Inc., 
США). Анализируемые в работе количественные 
данные имели нормальное распределение, поэтому 
рассчитывалась значимость различий значений по 
Стьюденту (вычисление средней арифметической 

(М), средней ошибки (m)). Для оценки тесноты свя-
зи признаков применяли корреляционный анализ с 
расчетом коэффициента корреляции Пирсона (r). Во 
всех процедурах статистического анализа критиче-
ский уровень значимости нулевой статистической 
гипотезы p принимался равным 0,05.

РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЕ

В результате проведенных исследований было 
установлено (табл. 1), что обострение ЦМВИ у матери 
сопровождается активацией процессов ПОЛ и нако-
плением продуктов пероксидации у новорожденных, 
о чем свидетельствовал рост концентрации ТБК-АП 
в мембране эритроцитов крови пуповины более чем 
в 2 раза (p < 0,001), в сравнении с аналогичным по-
казателем контрольной группы, что согласуется с 
результатами исследований, опубликованными нами 
ранее [4, 6].

Таблица 1
Содержание ТБК-АП, кислот ω-6 семейства  
в мембране эритроцитов, фосфолипазы А

2  
в сыворотке крови пуповины новорожденных  

от матерей с ЦМВИ (М ± m)

Показатель 
Группа 

контрольная  основная  

ТБК-АП, ммоль/л 11,40 ± 0,45 24,20 ± 0,60; 
p < 0,001 

Фосфолипаза А2, нг/мл 0,20 ± 0,02 0,42 ± 0,02; 
p < 0,001 

Линолевая кислота, % 4,30 ± 0,25 5,60 ± 0,28; 
p < 0,001 

Арахидоновая кислота, % 6,72 ± 0,22 7,50 ± 0,26; 
p < 0,001 

Примечание. p – значимость различий с контрольной 
группой. 

Одной из систем защиты в организме человека 
является α-токоферол, нейтрализующий токсиче-
ские продукты, которые образуются в процессе ПОЛ. 
Основным местом фиксации в клетке α-токоферола 
являются биологические мембраны. Находясь в 
липидной фазе биологических мембран, он взаимо-
действует с токсическими радикалами, предохра-
няя неповрежденные фосфолипиды, в частности 
жирные кислоты, от переокисления. В связи с этим 
α-токоферол способен оказывать регулирующее 
влияние на жирно-кислотный состав фосфолипидов, 
обладая мембраностабилизирующими свойствами 
[1]. У новорожденных с ЦМВИ нарушалась АОЗ, обу-
словленная низким уровнем не только α-токоферола, 
но и биологического антиоксиданта – олеиновой кис-
лоты [5, 6]. Следовательно, несостоятельность АОЗ у 
новорожденных от матерей с ЦМВИ может привести 
к существенному нарушению системности ингиби-
рования и усилению липидной пероксидации [10]. 

Особое значение среди ферментов, участвующих 
в липидном обмене, занимает фосфолипаза А2. За 
счет роста активности этого фермента происходит 
снижение уровня ненасыщенных жирных кислот в 
условиях повышенного образования фосфолипидов. 
Биохимические исследования показали, что на фоне 
увеличения в крови пуповины новорожденных ос-
новной группы конечных продуктов ПОЛ и снижения 
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плазменных систем АОЗ отмечался выраженный 
рост активности фосфолипазы А2 более чем в 2 раза 
(p < 0,001), по сравнению с аналогичным показателем 
контрольной группы (табл. 1). 

Линолевая кислота является основным пред-
шественником синтеза арахидоновой кислоты в 
организме человека, поэтому от содержания данной 
кислоты зависит не только выработка самого ара-
хидоната, но и синтез эйкозаноидов. При изучении 
количественного содержания линолевой кислоты в 
крови пуповины новорожденных основной группы 
нами было выявлено повышение концентрации 
данной кислоты на 56 % (p < 0,001), по сравнению с 
контролем (табл. 1).

Следует отметить, что арахидоновая кислота, 
наряду с лизосоединениями, является продуктом ги-
дролиза фосфолипидов. Под действием фосфолипазы 
А2 арахидоновая кислота отщепляется от глицеро-
фосфолипида и используется для синтеза эйкозано-
идов, которые в свою очередь имеют существенное 
значение в становлении и регуляции функций всего 
организма, способствуют нормальному развитию и 
адаптации человека к неблагоприятным факторам 
окружающей среды, обеспечению иммунологической 
защиты [15]. Концентрация арахидоновой кислоты 
в крови пуповины новорожденных основной груп-
пы определялась выше аналогичного показателя 
в контрольной группе на 34 % (p < 0,001) (табл. 1). 
Избыточное накопление арахидоновой кислоты 
сопровождается образованием гидроперекисей и 
провоспалительных ω-6 эйкозаноидов (лейкотри-
енов, тромбоксанов), которые, запуская порочный 
круг, усиливают микроциркуляторные расстройства 
в тканях, гипоксию и метаболические нарушения 
[1]. Следовательно, в результате увеличения актив-
ности фосфолипазы А2 от молекулы фосфолипидов 
отщепляется арахидоновая кислота, которая явля-
ется субстратом свободнорадикальных процессов, 
и в условиях сниженной АОЗ образуются довольно 
токсичные конечные продукты ПОЛ – ТБК-АП (в 
частности малоновый диальдегид), способствующий 
тканевому воспалению.

При анализе взаимосвязи соотношения концен-
трации арахидоновой кислоты в крови пуповины 
новорожденных основной группы с соотношением 
концентрации ТБК-АП отмечалась прямая связь 
между данными показателями (r = 0,78; p < 0,001). 

Ранее нами было показано негативное влияние 
арахидоновой кислоты на эндотелий сосудов пупови-
ны: избыточное содержание арахидоновой кислоты 
является сильным повреждающим фактором для эн-
дотелия сосудов, поскольку происходит формирова-
ние перекисей жирных кислот, повреждающих стенку 
кровеносных сосудов [7, 11]. Выявленные изменения 
могут явиться причиной нарушений эластических 
свойств сосудов, застойных явлений и тромбоза со-
судов, а следовательно, нарушений кровотока между 
матерью и плодом, что в дальнейшем может служить 
фактором развития внутриутробной гипоксии.

Следовательно, увеличение концентрации лино-
левой и арахидоновой кислот ω-6 семейства в крови 
пуповины новорожденных от матерей с ЦМВИ сопря-

жено с активацией процессов ПОЛ и может явиться 
неблагоприятным фактором гестационного процесса.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Таким образом, в результате проведенного ис-
следования установлено, что обострение хронической 
ЦМВИ у матери (титр антител IgG к ЦМВ 1  :  1600) 
способствует активации процессов ПОЛ на фоне по-
давления АОЗ в крови пуповины их новорожденных, 
выражающейся увеличением концентрации ТБК-АП 
на фоне высокой активности фосфолипазы А2, и со-
пряжено с выработкой большого количества пред-
шественников провоспалительных эйкозаноидов: 
линолевой и арахидоновой ω-6 ПНЖК, – что может 
явиться неблагоприятным фактором гестационного 
процесса. 
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