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Обратимое ингибирование процессов деамннировання L-аминокис.тот в 
корковом слое почек пол действием сыворотки крови

(Представлено академиком \Н Армянской ССР Г X Бунятяном 4411 1980)

Наши прежние исследования (’■ ։) показали, что сыворотка крови 
человека и животных (белые крысы, кролики) содержит внзкомолеку 
лярное белковое соединение, которое принимает участие в регуляции 
lea минирования ряда L-амнночислот (глутаминовая, аспарагиновая, 
орнитин). Это вещество в определенной мере оказывает ингибирующе 
лействие на процессы деамннировання аминокислот. Было также уста 
ювлеио. что инкубация срезов почек (корковый слой) в среде сыво­
ротки крови приводит к снижению АТФ в них.

В дальнейшем возникла необходимость изучить природ) ингибиро 
ваиия процессов деаминирования аминокислот сывороточным ингиби­
тором. С этой целью изучали динамику образования аммиака из неко­
торых аминокислот, в зависимости от связывания и освобождения сы 
вороточного ингибитора с компонентами почечной клетки. В качеств՛ 
ингибитора применили термообрабозанную сыворотку крови, облада­
ющую высокой ингибирующей активностью.

Срезы коркового слои почек (по 100 .иг) инкубировали в Кребс- 
Рингер-бикарбонатно.м буфере или в ереде сыворотки крови в завися 
мости от условии опыта в течение одного или двух часов в атмосфер 
газовой смеси, содержащей: кислород — 95% т-СО:-5% при t«37°C. 
Аминокислоты добавляли на каждую пробу по 16 .ик.А/.

Как видно из данных таблицы, срезы почек, инкубированные о 
. реде буфера, нз добавленных глутаминовой, аспарагиновой кислот 
орнитина н течение 120 мин продуцируют значительное количество ам­
миака (8.7; 11.5; 13.2 .мк.М соответственно). При инкубации срезов в 
сыворотке крови наблюдается значительное снижение количества ам­
миака. продуцированного из упомянутых аминокислот (0,7, 2.5; 4,5 jhkAJ 
соответственно), что особенно выражается в отношении глутаминов.» < 
кислоты. Интересно отмгтит-ь. что при замене инкубационной среды - 
сыворотки буфером наблюдается значительное усиление продукции ам­
миака и. наоборот, если н середине опыта инкубационная среда—бу



х ։|1'4 1'м я выраженное снижение про
цнп аммиака.

Приведенные данные показывают, что при инкубации срезов р 
среде сыворотки крови ингибитор поступает в клетку или связывается 
с определенным компонентом клеточной мембраны и окатынает подав­
ляющее действие на процессы Деаминнровяния аминокислот. После­
дующая инкубация тех же срезов в среде буфера приводит к расщеп­
лению этого комплекса и выходу ингибитора из клетки, в результате 
чего наблюдается деннгнбнрованне процессов деамннировання амино 
кислот, восстановление активности ферментов, принимающих участие 
в процессах деамннировання Ьамннокислот. и усиление продукции ам­
миака из них.

Обратимое ингибирование тел минирования Ь-амннокислот в срезах почек 
сиворонкой крови

Условии опыта Глутамино­
вая кислота

Аспарагино­
вая кислота Орнитин

Копт рольный опыт—инкубация в буфере Ы)мим
в атмосфере О3—СО3 6.2 + 0.5 9.8+0.9 11.7+1.3

Контрольный опыт—инкубация в буфере 120
в атмосфере О,т-Сд3

Инкубация в сыворотке 120 мин в атмосфере
8м±0г9 11«5+1.2 13.2+1.2

о, со, 
Инкубация в сыворотке п атмосфере О3+СО3.

0.7+0.05 2.5+0.4 1.5+0-9

на 60-ой чин сыворотка заменена буфером 
н инкубация была продолжена еще 60 мин 
в атмосфере О3-М'О3 4.6+0.7 7.3+0.7 9.0+ Ь0

Инкубация в буфере в атмосфере О? СО3; на
IX) ой мин буфер был заменен сывороткой и 
инкубация была продолжен.) еще 60 мин в 
атмосфере О, СО3 и.5+0.05 2.0+0.3 З.Ь+0.4

Наши исследования (3) показали, что под действием сыворотки 
крови одновременно наблюдается также снижение содержания АТФ в 
срезах почек и усиление дефосфорнлировання белков почечной ткани. 
С другой стороны, при преинкубации срезов почек в среде буфера, с 
последующей инкубацнен. содержание А1Ф н них не только не сни­
жается, но часто даже несколько возрастает, при этом отмечается уси- 
1ение включения меченого фосфора в белки почечной ткани и повыше­

ние активности ферментов, осуществляющих деаминнрованнс Ьамино­
кислот.

Имея в виду вышеизложенное. можно заключить, что вместе с др\* 
гимн белками почечной ткани фосфорилированию и дефосфорн тир.>нд- 
нию подвергаются также и ферменты, вов 1еклющнгся в процессы д а- 
минирования I.-аминокислот. Очевидно, при птвышенпи содерж*։н|1 
Д| ф усиливается фосфоритированщ ферментов н повышается их как։ 
литическая активность, а при понижении содержания АТФ пронсх>днт 
дефосфорнлирование ферментов, что приводи! к снижению их актив- 
ности.

Приведенные данные хкизывают на то. что под действием сыво 
риточного ингибитора имеет место обратимое ингибирование фермой- 



тов. принимающих участие в процессах деамниирования аминокислот 
в корковом слое почек По-внднмом). это осуществляется посредством 
изменения содержания ЛТФ в почечной ткани, так как по нашим дру­
гим данным меж ту содержанием *того макроэргнчсского соединения » 
активностью ферментов, вовлекающихся б процессы деаминирования 
аминокислот в корковом слое почек, наблюдается тесная связь. Можно 
полагать, что фосфорилирование и дефосфорилирование этих фермен­
тов явтяется возможным механизмом регуляции их активности в фи 
шологических условиях Нс исключена возможность, что действие сы 
вороточного ингибитора на активность ферментов, осуществляющих 
деаминирование Ь-амниокнслот. реалнз\ется через изменение содержа­
ния АТФ в почечной ткани, денствхя соответствующим образом и на 
процессы окислительного фосфорилирования
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Լ-Ա) յխ.ա|ւբւււնԼր|ւ րյհւսմիՏացմա& н|Гп<|1 սներ |ւ պսւրձԼ|ի 
ար^Լ|ակում|ւ ԼրիկամնԼրի կհղևսւփէ յԼրւոում 

արյան ?իԼու1||ւ ա^ր}1,ւյուр|ան տակ

Ստացված տվյալները ցույց են տվել, որ արյան շիճուկը պարունակում է 
սպիտակացա լին ընույթի միացության, որն պ ց ալիորեն ճնշում Լ մի շարք 
1 - ամինաթթ ուների ( ղ լ յ ո ւտ ա մ ին ա թ թ ո ւ , ա ս պ ա ր ա ց ին ա թ թ ու , Օրնիտին) ղեա- 
մինացոլ մր» Երիկամի կեղևա յիե շերտի կտրվածքներում ինկու ըա ցիա յի րն- 
թացքում, երր շիճուկը փոխարինվում Լ րուֆերային լուծույթով, նկատվում 
Լ ՝իշյալ ամինաթթուների ղ ե աւ1 ինւււցման պրոցեսների ակտիվացում ե րնւք* 

• ակաոակր, երր րոլֆերր փոխարինվում ք շիճուկով, նկատվում Լ այրյ պրո­
ցեսների արգելակում: Երիկամի կ ե ղ ե ի կտրված քները րուֆերային լուծույթում 
ինկուըացնե լիս, վ երոՀիշ յալ ինհիրիտորը երիկամ ա յին Հյուսված քի ց ղուրս 
Լ զ*“[իս ինկուրացիոն միքավայրրւ

Ստացված արց յան րներր 3Ոէ!3 սււէյլիսւ որ արյան շիճուկը ցարձեքի 
կերպով արցելակում է Լ-ա մ ին ա թ թ ուն ե ր ի ցետմինացման պրոցեսները երի» 
կամի կեղեա յին շերտում.
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