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Mukopolisacharydy kwasne (mps-k) w surowicy krwi kobiet
oraz w tkance trofoblastu w poronieniach samoistnych
oraz przerwaniach ciazy

Kucnblie mykononucaxapuibl B ChiIBOPOTKE KPOBHM MEHWMKH W TKaHW Tpodobnacra
B CAMONPOU3BONLHLIX M UCKYCCTBEHHLIX abopTax

Acid Mucopolysaccharides in the Blood Serum and the Trophoblast Tissue
in Women with Past Accidental and Artificial Abortions

Mukopolisacharydy kwasne (mps-k) w surowicy krwi, tkance trofoblastu i lo-
zyska w roznych stanach klinicznych zwigzanych z cigzg porodem i pologiem byly
przedmiotem licznych doniesien (2, 3, 4, 6, 7, 8). W pracach tych wykazano miedzy
innymi wzrost mps-k w surowicy krwi kobiet w miare zaawansowania ciazy (2, 7),
wzrost ich wartosci w potogu (2, 3, 6). Badania mukoproteidéw w tkance lozyskowej
wykazaly obnizenie ich warto$ci w zwiagzku z przedluzaniem sie porodu (6) jak tez
nizsze warto§ci w porodach czasowych w odniesieniu do przeterminowanych (3).
Mimo stalego postepu badan nad etiopatogenezg poronien samoistnych, w dalszym
ciggu w wielu przypadkach nie jesteSmy w stanie wyjasnié¢ ich przyczyny. Podjeto
zatem badania nad zachowaniem sie mps-k w surowicy krwi kobiet oraz w tkance
trofoblastu roniacych samoistnie wczesne cigze w odniesieniu do kobiet przerywa-
jacych cigze.

OBSERWACJE I METODA BADAN

Badaniem objeto 55 kobiet, w tym 29 ronigcych samoistnie 6—10 tygodniowa
cigze oraz 26 kobiet przerywajgcych cigze w analogicznym okresie. Wiek kobiet
ronigcych wahal sie w granicach 18—414 lat, Srednio 29 lat. Kobiety ronigce i prze-
rywajace cigze w przewazajgcej liczbie pochodzily z miasta. W grupie kobiet ro-
nigcych wywiad polozniczy wykazal, ze 23 kobiety rodzily uprzednio 1—3 dzieci,
16 z nich ronily samoistnie 1—2 cigz oraz 3 przerywatly od 1—2 cigz. W grupie kobiet
przerywajacych cigze, 20 urodzily 12 dzieci, 5 nie rodzily, 5 kobiet ronily samoistnie
oraz 4 przerywaly ciaze. Przyczyn poronien. samoistnych nie udato sie ustalié.
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ml. W trofoblascie 198,155 mg/100 g tkanki, z wahaniem indywidualnym
od 101,6 do 402,8 mg/100 g. Roznica $rednich warto$ci mps-k w surowicy
krwi i tkance trofoblastu, wynoszgca 49,200, byla statystycznie znamien-
na (t— 3,104, P>>0,05). Wspolczynnik korelacji wynosit r = +0,493.
(ryc. 1). Wartosci indywidualne mps-k w surowicy krwi kobiet ronigcych
tylko w 4 przypadkach byly w granicach normy, w pozostatych byty
dwukrotnie wyzsze. Rowniez wartosci mps-k w trofoblascie przekraczaty
100 mg/100 g tkanki.

Warto$¢ $rednia mps-k w surowicy krwi kobiet usuwajgcych cigze wy-
nosita 84,173 mg/100 ml surowicy z wahaniem od 39,0—122,5 mg/100 ml
surowicy. Wahania indywidualne pozostawaly w granicach normy. Sred-
nia mps-k w trofoblascie wynosita 214,096 mg/100 g tkanki z odchyle-
niem od $redniej w granicach 45,5-—487,6 mg/100 g. Tylko w 7 przypad-
kach wartos$ci indywidualne mps-k pozostawaly w granicach ponizej
100 mg, 100 g. Roznica $rednich mps-k w surowicy krwi i tkance trofo-
blastu byla statystycznie wysoce znamienna (t — 5,119, P > 0,001). (ryc. 1).

Porownanie Srednich wartosci mps-k w surowicy krwi kobiet ronig-
cvch w odniesieniu do przerywajgcych cigze wykazywala statystyczng
znamienno$¢ (t — 5,781, P > 0,001). Kobiety ronigce zaréwno w wartos-
ciach s$rednich, jak tez indywidualnych wykazywaly wyzszy poziom mps-k
w surowicy krwi...Nie stwierdzono statystycznie znamiennych roéznic
w wartosciach mps-k w tkance trofoblastu z ciaz poronionych w odniesie-
niu do ich poziomu w cigzach przerywanych. W oparciu o przeprowadzo-
ne badania mps-k w surowicy krwi kobiet ronigcych i przerywajgcych
ciaze, nalezy stwierdzi¢, ze kobiety przerywajace cigze posiadajg war-
tosci mps-k w surowicy krwi w granicach normy, natomiast kebiety ro-
nigce, Srednie i indywidualne wartosci powyzej normy i statystycznie zna-
mienne w pordéwnaniu grup. (P > 0,001).

Wyjasnienie tego zjawiska nie jest proste, by¢ moze jest to wynikiem
przeniknigcia mukoprotein do krgzenia matki na skutek uszkodzenia
bariery trofoblastu. Nie mozna réwniez poming¢ czynnika wstrzgsowego,
ktéry jak wiadomo doprowadza do wzrostu mukoprotein w surowicy
krwi, jak tez wykluczyé defektu metabolicznego w zakresie mukoprotein
oraz czynnikéw immunologicznych, wymaga to jednak dalszych obser-
wacji klinicznych i badan w pracowni.

Omawiajgc patologie wczesnej cigzy, wyjasnienie przyczyn podwyz-
szonych wartosci mps-k w surowicy krwi kobiet ronigcych samoistnie,
wymaga dalszych badan z wlaczeniem obrazu przemiany biatkowej i we-
glowodanowej.
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- PE3IOME

ABTOpPLI MPOBENM MCCNEAOBAHUS KMCHLIX MyKononucaxapugos (mps-k)
B ChIBOPOTKE KPOBW M TkaHu Tpodobnacta no merody BuHunepa y 55 »eH-
WKMH, B TOM uYucne y 29 aboprupyrowux camonpounssonbHo Ha 6—10 Hepene
6epemeHHOCTH Y 26 0BOPTHPYIOLMX UCKYCCTBEHHO.

O6HapyieHa CTaTUCTUHECKH 3HAMEHATeNbHAas PasHuUa B CpefHuX 3Haye-
HUAX MPpPs-K B cbiIBOpOTKE KPOBM KeHWMH, abopTupyroux uckyccrserHo. Mo-
nyyeHbl AoBasouHble hakTopsbl koppensuuu B obeux rpynnax uccneposaw-
HbIX >KEHLIMH B COOTHOLUEHUM: CbIBOPOTKA KPOBM MEHLIMH — TKaHb Tpodo-
6nacta. ABopTupyrolwue camonpPOU3BONLHO HEHLMHbI Nposensanu Bonee sbi-
COKWe cpeAHWe u MHOUBMAYaNbHble 3HadYeHus mps-k B cbIBOpOTKE KpPOBM.

Ha ocHoBaHuu nposeaeHHbIX uccnefoBaHWi aBTOPbI NPeANonararoT, 4YTo
HepocTaTku mps-k MoryT ssnaTbcs oByCNOBNEHHOCTBIO CAMONPOU3BOMIBHOIO
abopta B komnnexce APYrux npuudnH. NosbILeHHbIE 3HaUeHHs Mps-K 8 cbiBO-
pPOTKe KPOBW KeHLuH, abopTupylouux camonpoussonbHo, Tpebyror Aans-
HEHWWKUX MCCNEeNOBaHMA ¢ BKAIOUEHHEM uccnenoBaHui obmeHa 6enkos u yrne-
BOAOSB.

SUMMARY

Acid mucopolysacharides in the blood serum and the trophoblast tissue
were examined in 55 women, including 29 women between the 6 and 10
week of the gestation period (accidental abortions) and 26 women (artifi-
cal abortions).

Statistical significant differences in the average serum acid muco-
polysaccharides values were found in the women with past accidental
abortions when compared with the values found in the women with past
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artifical abortions. Additional correlation coefficients were obtained in
both groups of the examined women with regard to the relationship:
blood serum — the trophoblast tissue. The women with past accidental
abortions had increased average serum acid mucopolysaccharides values
and individual serum acid mucopolysaccharides values.

The obtained results permit the author to suppose that insufficiency
in serum acid mucopolysaccharides values may be a cause of accidental
abortions in a series of other causes. The examinations of increased serum
acid mucopolysaccharides values, in women with past accidental abortions,
have to be extended with protein and glucose examinations.






