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ОСОБЛИВОСТІ ГУМОРАЛЬНОГО ІМУНІТЕТУ У

ДІТЕЙ ПРИ ІНФІКУВАННІ МІКОБАКТЕРІЯМИ

ТУБЕРКУЛЬОЗУ

ВВ..  ІІ..  ППееттррееннккоо,,  ОО..  ВВ..  ББииччееннккоо,,  ОО..  ІІ..  ББааббккоо,,  

ТТ..  ВВ..  ММааллииннооввссььккаа

Резюме 

У статті представлені результати дослідження гумораль�

ного імунітету у 33 дітей. Проводилось визначення рівнів за�

гальних імуноглобулінів (за Манчіні) та специфічних до міко�

бактерій туберкульозу антитіл методом імуноферментного

аналізу. Виявлено, що у дітей, інфікованих МБТ, рівень загаль�

ного Ig G нижчий, ніж в контрольній групі дітей, тоді як вміст

специфічного Ig M при інфікуванні підвищений у порівнянні з

контролем, що слід враховувати при діагностиці інфікування та

прогнозі його перебігу.

THE PECULIARITIES OF HUMORAL IMMUNITY

IN CHILDREN, INFECTED BY MYCOBACTERIA

TUBERCULOSIS

VV..  II..  PPeettrreennkkoo,,  OO..  VV..  BByycchheennkkoo,,  ОО..  ІІ..  BBaabbkkoo,,  

TT..  VV..  MMaallyynnoovvsskkaa

Summary

The results of humoral immunity study in 33 children have been

presented. There were evaluated the levels of general immunoglo�

bulins (by Manchini) and specific M. tuberculosis antibodies (by EIA).

It was revealed that level of general Ig G was lower, while the level

of specific Ig M was higher in children, infected by M. tuberculosis,

than in children of control group. This fact should be considered for

diagnostics and prognosis of primary M. tuberculosis infection.




