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нормалізується в процесі АБТ. Різке зниження погли�

нальної активності нейтрофілоцитів супроводжується

низькою інтенсивністю їх апоптичної активності, неза�

лежно від стадії лікування, а надмірна активація мета�

болічної активності супроводжується більш низьким

рівнем індукованого апоптозу.

Таким чином, підвищений рівень апоптозу фагоцитую�

чих клітин на початку лікування може служити прогнос�

тичним критерієм несприятливого перебігу туберкульозно�

го процесу.
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Резюме

Представлені дані вивчення інтенсивності апоптозу нейт�

рофілоцитів периферичної крові у 21 хворого на вперше вияв�

лений туберкульоз легень у динаміці лікування в залежності від

особливостей клінічного перебігу патологічного процесу та

функціональної активності фагоцитиючих клітин. Встановлено,

що на початку лікування інтенсивність спонтанного апоптозу

має тенденцію до підвищення. В умовах специфічної стимуляції

апоптична загибель клітин посилюється. Комплексна антибак�

теріальна терапія приводить до нормалізації показників апоп�

тозу. Встановлено зв'язок інтенсивності апоптозу нейтрофіло�

цитів із формою специфічного процесу, наявністю чи

відсутністю у хворих порожнин розпаду, мікобактеріовиділен�

ня. Виявлено взаємозв'язок функціональної та апоптичної ак�

тивності нейтрофілів. Підвищений рівень апоптозу фагоцитую�

чих клітин на початку лікування може служити прогностичним

критерієм несприятливого перебігу туберкульозного процесу.
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Summary

The data of blood neutrophilic granulocytes apoptosis inten�

sity study, conducted in 21 newly diagnosed lung tuberculosis dur�

ing the course of treatment (considering clinical course peculari�

ties and functional condition of phagocytes), have been presented.

At the beginning of treatment spontaneous apoptosis intensity

had the trend to increase. Under specific stimulation the apopto�

sis increased. There was revealed a correlation between apoptosis

intensity and the variant of disease, the presence of destruction

cavity and bacilli excretion. There was also an interrelation

between functional and apoptosis activity of neutrophils.

Augmented apoptosis level at the beginning of treatment served

as prognostic criterion of unfavorable course of the disease.




