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СТАН ФАГОЦИТАРНОЇ ЛАНКИ СИСТЕМНОГО

ТА МІСЦЕВОГО ІМУНІТЕТУ ХВОРИХ НА

ХРОНІЧНІ ОБСТРУКТИВНІ ЗАХВОРЮВАННЯ 

ЛЕГЕНЬ З РІЗНИМ ТИПОМ МІКРОМІЦЕТІВ,

ВИДІЛЕНИХ З НИЖНІХ ДИХАЛЬНИХ ШЛЯХІВ

ІІ..  ФФ..  ІІллььїїннссььккаа,,  ОО..  ММ..  РРееккааллоовваа,,  АА..  СС..  ФФііррссоовваа,,

ВВ..  ММ..  ППееттіішшккііннаа  

Резюме

У хворих на ХОЗЛ вивчено особливості функціонального

стану фагоцитів крові та бронхоальвеолярного змиву в динамі�

ці лікування в залежності від наявності та виду мікроміцетів в їх

дихальних шляхах. В 1 групу було включено хворих, в харко�

тинні яких мікроміцети не виявлялися; в 2 групу були включені

пацієнти, в дихальних шляхах яких визначалися лише дріжд�

жові гриби Candia spp., а плісняві мікроміцети були відсутніми;

3 група складалася із хворих, харкотиння яких містило лише

плісняві мікроміцети (Aspergillus, Penicillus), а у пацієнтів 4 гру�

пи із нижніх дихальних шляхів були виділені і дріжджові, і

плісняви гриби (мікст�мікроміцетна інфекція). Визначали вміст

та функціональну активність фагоцитів крові та бронхо�альвео�

лярного змиву за здатністю цих клітин до поглинання часток

латексу та рівнем кисеньзалежного метаболізму. Продемон�

стровано, що у хворих на ХОЗЛ колонізація нижних дихальних

шляхів мікроміцетами відбувається на фоні дисфункції фагоци�

туючих клітин системного та місцевого імунітету. Мікроміцети

в свою чергу поглиблюють пригнічення активності нейтрофілів

і моноцитів периферичної крові та альвеолярних макрофа�

гів бронхо�альвеолярного змиву. Виявлено взаємозалежність

між характером та спрямованістю змін функціонального стану

фагоцитуючих клітин системного та місцевого імунітету хворих

на ХОЗЛ і видом мікроміцетів, виділених із нижніх дихальних

шляхів. 

THE STATE OF PHAGOCYTOSIS LINK AND

LOCAL IMMUNITY SYSTEM IN PATIENTS

WITH CHRONIC OBSTRUCTIVE PULMONARY

DISEASES WITH DIFFERENT TYPES OF

MICROMYCETES, ISOLATED FROM 

LOWER RESPIRATORY TRACT

ІІ..  FF..  ІІllyyiinnsskkaayyaa,,  ЕЕ..  ММ..  RReekkaalloovvaa,,  AA..  SS..  FFiirrssoovvaa,,  

VV..  NN..  PPeettiisshhkkiinnaa  

Summary

The character of the functional state of blood and bron�

choalveolar lavage phagocytes was studied in patients with COPD

with different types of micromycetes, isolated from lower respira�

tory tract during the treatment course. The 1st group consisted of

patients with the absence of micromycetes in their sputum; 2nd —

of patients with the Candia spp only in their sputum, 3rd group —

COPD patients with musty micromicetes (Aspergillus, Penicillus);

4th group — the patients with both Candida and musty fungi

(mixed�micromycetes contamination). The content and functional

activity of the blood neutrophilocytes and monocytes, and alveo�

lar macrophages were estimated by means of latex particles

absorption capacity and the oxygen�dependent metabolism level.

It was demonstrated, that in COPD patients the colonization of

respiratory tract by micromycetes went on the background of sys�

temic and local immunity phagocytes dysfunction. Мicromycetes

inhiibited the activity of peripheral blood neutrophils and mono�

cytes, and alveolar macrophages. The interrelations between the

type of phagocytes dysfunction and the species of colonizing

micromycetes were determined.
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