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ՔԱՂՑԿԵՂՈՎ ՏԱՌԱՊՈՂ ՀԻՎԱՆԴՆԵՐԻ ՄՈՏ

րազմ աթիվ ո ւ и ո ւմն ա и ի ր ո ւ // յո ։նն ե րի դ պարզված է, որ արյան մեջ զսւնվող 
պիտների ու հյուսվածքային սպիտների միջև դո յություն ունի դինամիկ փո

խադարձ կապ, որր սերտորեն արտահայտված է արյան և Աարդի մեջ գտնվող 
սպիտների միջև։ Հեղինակների մե ծ սւղույն մասի կարծիքով, ար զան մեջ սպիտ

ների րնդհ անուր քանակր նորմայում հավասար է 7 — 8— 9% ֊ի, որտեղ ալ֊ 
րումին ֊ դլ որ ուլին ային դործտկիցր կազմվում է 1 ,5— 2,5 ՚ / հարաբերությամբ, 

իսկ ֆիրրինոգենր հավասար / 0,2— 0,4^ ֊ի։ b որմ ալ ֆ ի ղ ի ո / ո ղ իա կ ան պ ա յ ֊ 

Մեդ էասած դրականության տվյալների Համաձայն, զանազան պաթ

մ աններում ույդ թվերր գրեթե միշտ հաստատուն են։

ո լ ո ֊
դիական պ ր ո դ ե սն ե ր ի , հատկապես ուոուէլքալին հիվանդությունների 4ամա-

նա էլ տեղի են ունենում արյան մեջ ղ տնվ ո դ и պիտ՛ս երի քանակական փոփո- 
ի/ությ ուններ t

Սի շ,սրք հեղինակների' Ա. */. Կիրիչովայի В. КирИЛОВЗ
Ւ. Արիել և ուրիշ, fAHel I. IW '/,♦ Ս. թել tn երի,

Լ, Ա. Աղ լիվանկինալի և tiiu. lj. Ռողենֆելդի /^ДуОИНСКЗЯ Б- Н. ЗСЛЬТвр В. С- 
Адливанкина Л. А., Розенфельд Я. Э. |*/|ф Յու, Մ. Գեֆտերի (Гефгер 

IO. М. р|У Л. Կուղնեցովի ք КуЗНСЦОВ М. И. А | )> Գ. *1*. Իվանովի 
Иванов Г. Г. |6'|Л Ն Մոդիլնիցկու (Магильницкий Б. Н. |^|Л '/.♦ /’• 

(Гершкович В. И. Զբարսկու (Збарский И. Б.

նիդ, 

9Ո4

!<у լսՀե atարածման և ծանրուկ չան ասաիևա֊

ա լս վիճակին, մի այլ իւումր հեղինակներ Լ, iinL, Պրանիս I 1рЭНИС Л. Ю-
| Ь5|Д Կ, Ա. Սկտլմե (Скулме К. А. р^|Л Լուկաշևիչ ^Лукашевич 

Е. Փ. | //| ույն կարծիքին են, որ քաղ ցկե զով հիվանդների արյան շիճուկի
մհ<յ աոս/ջանոէ մ Լ ոչ մեծ չափի հի պո պր ո տե ինե մ ի ա , այն էլ այն դեպքում, 
ե րր քաղցկեղով ւոաո ապոդ հիվսւնդներր դոէնվում ե Ա ծ տ ե ր կաիւեքոիկ ւթւեա-

Հակաոակ ալս ամենին, երրորդ խումր հ եղին ակն երր Մեղվեզևա Ն. ե. 

(Медведева И. Б. [72|, Մադիևսկի Ցու. Մ. (Мадиевский К). М. 13], նշում 
են ալն մասին, որ իրենց ուսումնասիրությունների ժամանակ, քաղցկեղով հի

վանդների արյան շիճուկի մեջ սպիտների քանակական փոփոխություններ չեն

Գոյություն ունի նաև այն կարծիքր, որ չարորակ 
դեպքում աոաջանում է > ի պե րպրո տ ե ին ե ti ի ա : Սակայն

նորազոյացու թ յ ո ւնն երի

Ա, P. Գուտմանր ^Gut-
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man Л В. մ1\), //Հ Պհքոնու/սկին II !b. Դհքրարրր f P()|o||{>vski M, Drib,III I 

|?6|) իրենք) Հետ աղա ftt U Ш մնա II ի րու /7 քունն երի րն/d III քյ pn է մ ոք տրtf երին , որ էրո 
ւ(երուրերոււք Լ if իա յն 14ւնււ մ! ոն и ի ո պ ի ա՛հ ե ր ին , որոնր ու ո ա у ան ո ւ if են միայն 
ր ա if if աո у ա իւ միե/աքայի J ու if ուն ա կ ե կարող են արյան ifhy Հաււնեք / .7 / 7 '։/։ իւ

Ւնրղեո աեոնում են ր , ղրւսկանու /7 յան if եք ղ ո յա /7 յան անեն րու ղուրձակտ 
ոքեո մ իմ յան ր Հա կա սող կարմիրներ արյան ւիճուկի մ եք սպիտների րւոնակու 
կան փ и փ и իւ ա Ц յո ւնն ե ր ի մաոինէ Հ ա if ան ա ր ա ր այղ ամենր Հետետնքւ / т и ա մ 
նաոիրման տարրեր մ ե ք՚1 ո ղնե րի կ իրա ո մ ան , քւնյո/եո ե ո յ միաաեոակ , nil/ 

/արորակ ու ո ու ц րնե ր ի ղ ա ր ղ ա ր մ ան ուա րր ե ր ու и ա ի հանն ե ր ո ւ մ in ա и ա պ ո ղ կոն 
ա ինղեն ա ի րն տ ր ո I fl յ ա ն ւ

/X յ и > ան ւ/ա if ան րն ե յւյւ ոքուտեաո ծաււայե/յին մ ե ղ ո ւ и ո ւ մ ն ա ո ի րե / ո ւ / (IH 

।իւք անղներ ի , որոն//իր 88 ft ւոաոա պ ե/ են ւււրղանղի մարմնի ա պարանորի 
ր1,1 Ч Ц կ ե ц ո if ե ղսւնվեք են Հ ի</ ան ղ ու թ յ ան <> անրա /I /ան տարրեր tn n in ի հ անն ե 
րամ> ին/պես այղ երևում Լ աղյուււակ /•/»//՝
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1 !•//•
ուոոքուք Հիւք ունւքների մոտ ւ/ւյտ/իորեն ա/• տ ա Հ ա յա Հ ա ր> / Հ ի п/ ո щ ft ո ա ե ին ե մ ի ան 
միւոյն նքւունքք ո րո ւ մասի մոտ, ե ի1 ե < ի հք ո ո/ ր ո ա ե ին ե մ ի ան 7V4^//' ! ^ ՚ u “I /' աներ ի
քէնղհանուր րտնւււկր ա րոււու ա յւուքած / ա մ են ա ր ու A ft ք! ւ ք f t /1 n t ( t

/Z/»7 ւսնղի nj nt ր in 'li որի I ին ա n in ի ն ան ի րու ւյ ր կ ե if ո // ա m и ու и/ ո ւյ /Л ,իւ1ունէքիւք
միայն մի մուո Լ ո щ ի ան ե ր ի րանակր ոք տ nf ան Հ ե / նոքւմւոյի и ա > մ անն ե ր и ւ մ, 
իոէք I մ ի մ աո ււս/իւոնեքւի քւանտկն if ц ա / ի n ft են nf ա կ nt и ե / /, / /Zr/Л/Д ւ/ա (in ուն

1քերոքու1 / ա րւո in't ա յու // ամ ո ոք ի ան ե ft ի նւք ա 7 ու մ ր ա /ц/անւ/ի ՛մ րւք in и ու ի հա)ւ ի 
ր,ս,քրկեւյու1 տիւտin't mfuf տն ղես/րումւ Ա.յուոեւք II ‘•ի,1 անք/իր միայն երկուււի 
մոտ / սպիտների րանտկքւ п/ ու՛, ոք տնւք ու մ նորմայի սա Հ մաննե/ւու մ է իսկ մնա// «у ի tn ի ա ,t 1րւ n h I, ր ր քք *• * J Ц ե II ччи/шЛ մ ի tn j'h Ш մ ր ո If է (•1ւ/երսւ/1



I*/ JI f ti/Լ tlllliflll/l /tlllmi(ll fl If !II(hIh h

i/t(i/l ludulh 7 i/t(if jitiidl m Itudt^ttitj тц^ t/du 1 ji hi it ml/hi hi i/lntlili i/l/ttii(iiHf i/t(4jiiud 

I hi r/tnt( / jt hi/1 nt m I/Ц l/mt(m jitrip tjdiiHHt/litidfti i(tri It ttt i( ttt h f(ifi I/ hi t/ h И I и //hi /^

t/lllll I/t(l( HI f / / է III/IH HtHll(y l(lfl И III l/ ill/ l(H •/ ft II dill i(HiI/hii/IihIh I'/hiIh ՝/ (>Hl/l 

iIh/iihi(ih jtf HI III lid t(tti p Htll t(nt J, lif Hl wlf/hut/llif Httt/j I jtt и ի mf hi^hihiiIih 1(1/ /hii/hiiI 

di/ddmiii ilihjt(i(iiif //ihiIi/iIhhIhi- i(i/f hih iiI/iiih tf d 7 iitn // h I/ hi d r/; // d 7 i(Hi >/ ht н I/ mi(in jitti p 

t/d </1(11 i/flud hi II hi I/hi 1/h ii I н 11 tn hi ih/ililiHHi • Ih/I/HHI till Iliff dt(4 р1Н1(Н1/1И Hi/lnhli/

11/1111(111 Jim ft i/ll I/t(H t/Ii H ll III t(tlll/Hll/h H ! П i/ihIh If III ll Htf(tllll fill t/l(t(lllf // IHlh/ll IHlhll /,

' ■ l/1 HI H II I/H HI l/ll •/I(IH 1/fl I/HI ill/' tll/lhllHIH l/tl 77 Htf/Iliff HI /t h HI HI II /lllllllil/jt У Il 7 il II '// Hill Hi 

1/1/11 Ц1/ yin/idhinliHill jiihiIh hI I/ m h 1 h f h tn /• '/ tiHil/itidtldtl mни/j, hihI/ihIh 1/j

myduh •/ ill/1(1 Hif /ни ih/jf hi ml l/ni/ ' t/^/p '/ 7' / / '/ jt 111/ii(in hi ihiii jt inf hi jiiIhi(

d H i/l/ HI yd Illi ւ/է(ւ/1 Hiiliilh 7 1/1(1/ jiHidlm tn 11 JI (\(/f, dlf I! IIIHIIlQ ' Jj) 7

lilllil l(HI I/ ни/ h II III//III III ti'Jtn tj l(lj 11 H JII I II I/ lll(Hlf // I It il I/il HI ll til '. Ill(ltldt( iIIiiIhiII/iIi/ 

l/Hlj 1 Jt Hi f IH Jill H t( lll(l II f/I Hill I/J Hill HI •. t/// УI HI ll H / h HI У 7 У Jt Hill IlH Ht/llltlli '/ III Hill */'(*/«

HHHH fit/Нин du '( f 7 շ) il t/1(1/IH tl HI f ll HI f(HI I/HI HI HI JH/Jt HI/, 1111/ ll 7 ^77 JIHIlh/d lIlHJIHf 

i(inf//ihIhIih /ր ii/li/litH lii/l/f/it '/ jitHt(i/l il i(i/1 Hid 111 h l/tn/t(f nii( 'Լ1"1^^՝1 ^1'11' ,,,n h'll' 

/ J1HH(l/l lll(Hlf/I Hllll/ll HhIhI’. lil(Hllllf fllltl n НН/ HI I/ I, l/llll *7 Jt Hi H ttt !j Ht III ll Htd Hill I/ 1/Hill HI •. 

ll!/Ht 1(111'1 У !(>/ JI Hill I III 1 ll I/ Hill Hl I/ IH • il t(ll 11/ 7 Jt Hi t(!H 14 /l III 1(1/ HillHill l/ l(l/11 It d H I ll /lllllHf(ll

111 UJI l/ll 1/1(1н(1И /н/ •. Illllll HHIIHIH /lllbt/l/li h Hill ll 11 •'/ (Illi ft hll HI I ll l(lllf 1/ Hill 7 ll Hill IH

l/dt/lfHIl/lil/ttldi/j У l(l/1 Hi ll H I h HI f/l(l/JHUil I III 7 il t(Ht Jt IH/llftll •. Illin/ll П l/ll 7 1(1 Hlf /нп (HH/i 

tiniHiii H1/ i(in I // hiiI у n hi i(jt hi n hi il rj jt 7 1/t(tn pilirt t(iii f //111 il Ii m ci H 'iIhi/iIhiIj 1/1/ 

tjtiiit(i/t(iii 7 1/114111 >1 jhh Htii ft (>•/ ji I/ hi t(ttf ji tn p У h 71/ H h iihI 1I1I11

1(111 Jill IHlIytl Hill t(ttlf // HI 1//7 litlllllfl HI/I i/iIi/iihhIh l/illft(l>/ui(tH IIHtl’llfll '/ (hii/iIhih/ 
''"•1Ւ

l/l' Hll/ JH/l(lf •/ttt Illi III H Ittl/•. I (Htll/ П nil/ l(IH 'till ’7 JiHil/IHI(

Hl'l( Itf/f I JI HI ll I/l(l(IH JI • IH II l/f HI Jtlllllf 7 !•/ /H(tlllll*,Hlltl ji/jt '/^Hiyi/f {(ihIiIhi lll/lttl( 

Hilt ill 111(m< lif(il i/iIi/i(Ihi/Ihii •Ii/Ihih/Ii l/l >/•! 1/1(1 Htf /ни (НИ fill III it! И lilfllt/l(t(Hif 1/ Hill

l/flHII(JI HIH HI ill/JI III nil JIHlfintllytlHHl t(Hlf /I HI 1/I •/1հ(111է/ւ HI/I l/lll/t(/lHI(HI t(IHfillft lllli

'HI И JI lh(tflf(llll/ Иннин tf lltl,/l(lll(lll/ll/>r IlHlflHIIIHtlll /ill ll I/1(111 JHI1/ JI l/ll l(Hlllll’/l

I J! Hill (lift 1/ l(ll l/ll t/l(tl Hlf 11 Hllll/ll IH UJI Hilt HI l( III I/ nt у ll It III HI П l/y II1/III III

d l(l/li I/ /1 ll II JHH ' thl'/JI JI Hill H • /ни! I(tll I/ nt 7 ' HI 17 ի I/ t! nt //l(t/ У h ini 7 / !j tl I/ i/ f Ht у H tn In/ l(l/ I

Hit/' /H(lltill( 7 JtHII(il/ Ц1(НН) У HI II HI l(Hll/l I It l/1 ՛/li l(tn l/t IH 11 l/lli/t(l/HI(fll Jt Hill'/t(l(ltl^lh>

fill է/1'/fl HI t(IH JI litn hll Hill У11 71/ ti h ih il ill Inin 4(tii f 1/hi (i I/It l> hi 1/ f 1111/ lim h 1/ i(ii il 1111 nt 1/ • 

iHtl/i l/ll I/ t(iJ t(in h Ht 1/Hl II tl Hili JihiI/ 1/ jit/initi/ tt i(i/1 hiiI 41/ il ih il fft(titdi( d'/ tf i(itn/ ih 1/ j. djttuH 

HtilyihtiJ i/t(iHHif uttHH i(inl // ни/17 H t(iti 1/1 m// 1/ il 71(// it it in Jt hiiI 7 i(i(Hi Id I i(tn I/tn i(d h I/11 

d h 71/ U h Ht tl 41/1/ '^4p </il 4 t(t(Hi I/1111 н/и i/hh/i i(inl/ nt у h и I nt/jd 11 ji (Hitlhiilniiiiii jintdt/t( 

l/iH(Hi 7 hh( It/ i(ii du I dnit/ln d н tn у տ tit hi hi/uinftti ‘ H1/ Ji hi d nt h t(HHi/ i(tn f//1 н I/ nti(tti 11/

и i/ք i/di/t(Hii/hiH i/littid ’/ jihi/i^j 1 /tn I' ttt 1/ ji 7 t(t/ 7 hi h d hi 11 Iih/ '/ 17 hi tn 11 nun Ղ^/^'||,^"
lli/ttiflj i//'i/ tl hi t(Ht • Ii 11 d i/di/f(ht(Hi/ii/ • (iiiifiHi(l ' (Hii /niif nt*,tn iitdiii t/f ti/tndt(l/in i/lt//itH

t/lnihh i/hj/нн * tt 4 t'itili inh d i(in jt fi mil 1/ hi у i/1( пнн/ш нт i(tnf // 111I1 i(tn /н/ j da • '/ jiihI/iihi

Hlll( lift// 11(Нн/ Jft/ t(if 7 III till Inn hll/ *, у hi fimf m •, hi mil m t(t/ d 111/1 m h h iitn jt 1/ d 7 t((Hii h

LL ասր t/ J у q 6i( ե и bf mu ոա> ի и հ у If II h fiuf f(tft 1/ հ у у m и J Iff и lit if*
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Սակայն Վ, Ն. Կավաչենկոն (В. Н. КаВИЛеНКО [22]) նշում Լ, пр մաշկի 

թեփուկավոր մկնատամի մամանակ նկատվում է Հակառակ պատկերք։ Այրու- 
մինի տոկոսր բարձրանոլմ է մինչև (Հ5,4֊ի։ Հավանաբար, ալբումինի տոկոսև 
բարձրացումր այս դեպքում կախված Լ մաշկում րնթացո/լ պաթոլոդիակաև 
պրոցեսի աոանձնա հա տ կ ութ / ունիցг

Մեր ուսումնասիրություններից 'ստացված տվյալներր որոշակիորեն խո- 

որ ա քղան դի պարանոցի քադցկեդի մամանակ

Սպիսւն ե ր ի էոարրեր ֆրա ԿՒ UJների innljn и ա

Հեղինակների անունն երր
Ւն \ "fluJ 
մաննև- Այրում ի- 

նՒ °/օ-ր
Գլորոսլին ի " 55

2,

7. Ի» Ա» ()յ՝1ինք iT• <)»<-• 
և Վ. /’. ()յւ]ին2 . և ենտիտտ // ո1[է(1խ

3 • /}ե1լԼտս և ուրիշ»

4 . Տրոյիցկի Գ. Վ.

5 • Մեր лп if յա լնե րր

56,2 8,8 13,3 16.5

58
60,3
60
59,1 6,8

15,2
12,8
10
15,3

13,2
16
14,8 1,44

Պ

ա ուս հ ան ո ւ մ / հ իպոպրոտեինեմ իա։ Ւնչպես տեսնում ենք. ա ղյուս ա կ ի ց, բոլոր 
պաթ ոլոգիական պրոցեսների շարքում, արդանդի պարանոցի քա րԼց կ ե ղի դեպ֊Աղյուսակ 3

Սպիտների տարրեր ֆ ր ա ե ր/ւ տոկու/այ[ւհ > ա ր Ш ր և րո լ թ յո է. I/ ր tf ա ն ա f] ան պաթո֊

հ ի if ան ղ ո է,թ յան
Գ[որոլ_լին ի ",

Լ ե քյ ին ա կն ե ր ի 
անու նն Լ րր

ինչ

տ,

1. Ի. Ա» Օյվինի 
և Ո,_րիշ.2« Վ* Ն* 4ա tf ա 
լենկո

Նեֆրիտ 46,5 10,3 28,1 0,87

3 • Մեր տվյալները

սւ ] ոևէէաԱէի1ք ոլոլի արսւրխ 
ր ) ի} և փ ո t 1լ ա у որ մկնա-

47,8

65,4
59,1 4,0

16,6

6,8
13
15,3

16,1

13,8
14,8 1 ,44

րա rjtflfLrj 1 իՆ լյսսւոիճ անի 
) 2~ՐԴ աиաի մանի

40,42 I

29,86 |

10,33
10,78
18,07

15.47, 
24,43:
21,01

18,21
10,63
19,82

15,57
21,46
11,24

0,66
0,44
0,43

i
C

քոլ մ ամենից ավելի պակասում է ալրում իններ ի քան ակր, հասնելով մ իշին
թվով 40%-ից մինչև 30%-ի,

Ուստի ճիշտ կլինի կարծեչ, որ արդանդի պարանոցի քաղցկեղի ժամա

նակ փաստորեն դոյաթյուն ունի հիպոալբումինեմիա։
Ալրում ինր սլ ա կա и ե լու հետ մեկտեղ, ավելանում է դլո բուլին ի քանակր

Պետք Լ ենթադրել, որ V/^F՞'//7^/7 ումր տեղի Է ունենում ի հաշիվ ալրումինիւ



ւ.իպււս/րոտեինեմ իւսն ա ր պան ([ի քաղցկեղով տառապող հիվանղների մոտ

քաղցկեղով տառապող հիվանդների մոտ ալբումինի քանակի նվաղման մասին 
նշում է Հուգինսր fHugglDS C. [26‘Ար

Մի կարևոր, ուշադրութ լան արժանի հանգամա (ինի ֆրա կրիա֊
ների անհ ավա и ա ր ս/ճր։ Աղյուսակից երևում է, որ գլո բուլին ի աճր ղլխավորա- 
պես տեղի է ունենում GCj և Օ.Դ ֆրակցիաներում։ Եթե նորմ աքում, ր и տ լքեր 

տվյալների , նրանց միջին քան ա կ ր и պ ի տն ե ր ու մ կադմու մ է 4%՚Ւմ ^Ւնւև 
6,8 % > ապա արղանդի պարանոցի քաղցկեղով տառապող հիվանդների մոտ

և Օ-շ-ի քանա կներր հասնում են միջին հաշվով 10^1զ~ից մինչև 24®[զ֊ի։ 
և Հ ֆրակցիաներում քանակական փոփոխություններ, աչքի րնկնող չա

փով, դիտված են միայն մի քանի առանձին դեպքերում։

Հիպ ո պ րո տ ե ին ե մ ի ա յի ա ռա ջանա լր, բացի վերր թվարկված պատճառնե

րից, կապված է նաև օրդանիղմի սննդի և նյութերի փոխանակության նորմա/ 
րնթացքի հետ։ Ա^դ պատճառով էլ, քաղցկեդուէ տառապող հիվանդների մոտ 
հ ի պ ո պ ր ո տ ե ին ե մ ի ան երբեմն տաբեր չափերով է արտ ահա /տ վա ծ լ ին ու մ։

Հիպ ո պ ր ո տ ե ին ե մ ի ա յի եր ևույթր կարող է ավելի ծանր րնթացք ստանալ, 

երբ քա
բարդություններ և ֆունկցիոնալ խանգարումներ։ Ենչպես, օրինակ, լյարդի 
ֆուկցիոնա լ խ ան դ ա ր ո ւմն ե ր, ա լրում ինուրիա , արյան կորուստ, զանազան 
պատճառներից տ րան и ո ւդա տն ե ր ի առաջացում և, վերջապես, հարակից րն - 

թացող

ղցկե դային պրոցեսի հետևանքով որոշ օրգաններում ա ուս ջան ում են

բորբոքային պրոցեսներից էքս ուդա տն երի ա ռաջա ց ում և թարախա֊

կալա մներ։
•Р ադցկեղով տառապող հ ի վան դն ե ր ի արյան 

լիզից պարզվում է, որ գոյություն ունի որոշակի

քնն ո ւթ յ ան տվյալների ան ա ֊

կա պ արյան մեջ գտնվող

պիտների քանակի և ա ր յո ւն ա ւգա կա и ո ւ թ յան միջև։
Ւհարկե, քա ղցկեղով տառապող հիվանդների մոտ արյան պ ա կ ա и ո ւթ յ ո ւն ր

պայմանավորված չէ միայն սպիտների քանակական արտահայտությամբ, այլ 

դո յութ յուն ունեն նաև ուրիշ պատճառներ։
Սակայն չի կարելի հաշվի չառնել այն հանգամանքր, որ արյան մեջ սպիտ

ների նվազում ր բացասաբար է անղրա դառնում արյունաստեղծ օրգանների 

գործ ունե ութ յան վրա։
Այդ տեսակետր իր հաստատությունն է գտնում մի քանի հեղինակների 

Ս. Յա. Կապլանսկու (С. Я- КаПЛЗНСКИЙ [9]), Ստեպաշկինալի (К. И. 
Степашкина (18, 19]) և Ի. Պ. Գուրևալի (\\. П. Гурьева [3] > աշխատու֊

թ լունն ե ր ում ։
Է՝ստ Վ. Ն, Սմոտորովի (В. H. CMOTpOB 17]) և Ն. Ւ. Լեպորսկու (Н. И. 

ЛеПОрСКИЙ տվյա լների, հ ի պ ո պ ր ո տ ե ին ե մ ի ա նկատվում է նաև ստա

մոքսի խոցով տառապող հիվանդների մոտ։
Ոմանք էլ գտնում են, որ հ ի պ ո պ ր ո տե ին ե մ ի ան ա ռաջան ում / դեռ քաղց

կեղային պրոցեսի զարգացման վաղ շրջանում։
Մեր ուսումնասիրությունների ժամանակ մեգ չի >աջոզվել հա յտնաբերե֊ 

չու հիպոպրոտեինեմիայի երևույթ քաղցկեղի զարգացման վաղ շրջաններում 

տաոապող հիվանդների մոտ։
Կարևոր է նաև հիշատ ակել, որ արգանդի քազցկ^րԼուԼ տլս,լս,սյոՂ ա ^Ւ՜ 

վանղների մոտ, որոնք ստացել են ճառագայթային բուժում, հ ի պ ո պ ր ո տ ե ին ե- 

միան բա վական խիստ է արտահայտված եղել։ Անկախ հիվանդության ծան֊ 
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րոլթյան աստիճանիդ, սպիտների ընղհանուր քանակը տատնավել է 5 և 
սահ մ աններում ։

Այգ նույն հիվանդների մոտ բավական բարձրացած է եղ1 

թ ա փան ցելի ութ յունր։
քավում էէ որ այս ամենը հետևանք է ռենտգենյան ճառա

թների

գա յթների կոլոի֊
դոկլազիկ ազգեցության, ինչպես * ե յթների նե րգո րծութ յան
նյութերի քա յքա յում ի ց առաջացած արգասիքների տոքսիկ ա դդե ց ութ յան ։ 

Այս ամենի հիման վրա կարելի է հանգել հետևյալ ե զր ա կա ց ո ւթ յունն ե րին.

1. Արգանդի մարմնի և պարանո&Ի ՀաՂ9կեՂով տ առա պ ող հիվանդների
մոտ առաջանում է հ ի պո պ րո տ ե ին ե մ ի ա, որը ցայտուն կերպով արտահայտ* 
ված Լ լինում հիվանդության ավելի ուշ շրջաններում։

2. Արգանդի միոմաների մ ամանակ Հիվանդների մոտ մեր կողմից հիսլո- 

պրոտեինեմիա չի դիտված։
3. Արգանդի պարանոցի քա դցկեղով տառապող հիվանդների մոտՀ իպոպրո֊

տեինեմ իյաի երևույթի խորացում ր տեղի է ունենում տվյալ հիվանդու

տարածման և ծանրության աստիճանի բարձրացման

4. Հ ի պ ո պ ր ո տ ե ին ե մ ի ա յ ի ժամանակ զգալիորեն 

աճում է գ^բուլինի ֆթակցիաների քանակր, ոթից 
գործակիցը։

Երևանի բժշկական ին и տ ի лп ո ւտ իւՀ անկա բա ր ձու֊քմ յան ք ին և կո քո ղ ի ա յի 
ամբիոն

համ ընթաց։

նվաղում է ալբումինի ц 

փոքրանում է նրանց

Սէոացված է 13 IX 1961 թ.

Н. М. АЙЛАМАЗЯН

ГИПОПРОТЕИНЕМИЯ У БОЛЬНЫХ РАКОМ 
ШЕЙКИ И ТЕЛА МАТКИ

Резюме

Наличие в литературе разноречивых данных об изменении количе
ства белков в крови у больных, пораженных раком, побудило нас за 
няться изучением этого вопроса у 108 женщин, из коих 8 здоровых жен
щин, 88 страдали раком шейки и тела матки, 12—миомой матки.

1. Нами выяснено, что при поражении шейки матки раком I степени 
потеря белков не превышает 10%. Значительное понижение общего ко
личества белков в организме и их потеря наблюдается при поражении 
шейки матки раком III степени. Как видно, при раке шейки матки уве
личение количества потери белков происходит параллельно с повыше
нием степени тяжести и распространения заболевания.

2. При миоме матки потеря белков нами не обнаружена.
3. При гипопротеинемии наблюдается уменьшение количества аль

буминов и увеличение глобулинов, вследствие чего уменьшается их коэф
фициент.
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