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АКТУАЛЬНОСТЬ

В структуре акушерской патологии ведущее 
место занимает преэклампсия (ПЭ) матери, кото-
рая является основной причиной перинатальной 
заболеваемости и смертности. Эндотелиальная 
дисфункция является важным патогенетическим 
механизмом преэклампсии и способствует нару-
шению роста и развития плода, рождению недо-
ношенных детей, формированию перинатальных 
поражений гипоксического характера централь-
ной нервной, сер деч но-со су дис той, эндокрин-
ной, иммунной, дыхательной и других систем, 
геморрагическим нарушениям. Это негативно 
влияет на состояние здоровья детей в последую-
щие годы жизни. [1]. В последние годы большое 
внимание уделяется изучению циркулирующих 
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эндотелиальных клеток (ЦЭК) и эндотелиаль-
ных кле ток-пред шест вен ни ков (ЭКП) [2]. Счи-
тают, что эти клетки отражают состояние эндо-
телия и его регенеративные возможности. 

Количество ЭКП в пуповинной крови за-
висит от особенностей течения беременности 
и родов, наличия острой или хронической ги-
поксии плода, срока гестации, пола и веса но-
ворожденного [3, 4].

Цель исследований. Определение содержания 
циркулирующих эндотелиальных клеток в пу-
повинной крови для оценки регенераторного 
потенциала эндотелия пуповины у новорожден-
ных, родившихся у матерей с преэклампсией.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ

В работе была использована плазма пупо-
винной крови 60 новорожденных младенцев, из 
них 30 недоношенных новорожденных, среди 
которых 15 новорожденных от матерей с преэ-
клампсией и 30 доношенных новорожденных, 
из которых 15 детей родились от матерей с преэ-
клампсией. Фенотипирование эндотелиальных 
клеток пуповинной крови осуществлялось ме-
тодом многоцветной проточной цитофлуори-
метрии с помощью моноклональных антител, 
на приборе FACSCantoII. Циркулирующие эн-
дотелиальные клетки определялись как CD45–

CD133+VEGFR2+CD34–, эндотелиальные клет-
ки-пред шест венники (ЭПК) определялись 
как: CD45–CD133+VEGFR2+CD34+. Статисти-
ческий анализ результатов исследования вы-
полнен с помощью компьютерной программы 
статистической обработки данных Statistica 6.0 
(«StatSoft») for Windows.

РЕЗУЛЬТАТЫ

При сравнении полученных результатов сре-
ди доношенных и недоношенных новорожден-
ных от матерей без преэклампсии выявлено, что 
у недоношенных новорожденных общее коли-
чество циркулирующих эндотелиальных клеток 
меньше, чем у доношенных новорожденных 
(р=0,009). Отмечается снижение как количества 
зрелых эндотелиоцитов с фенотипом CD45–

CD133+VEGFR2+CD34–, так и эндотелиальных 
кле ток-пред шественников с фенотипом CD45–

CD133+VEGFR2+CD34+, р=0,009; р=0,013, со-
ответственно. При сопоставлении данных соот-
ношения этих клеток внутри групп, отмечено, 
что у недоношенных новорожденных процент 
эндотелиальных кле ток-пред шест вен ни ков 

с фе нотипом CD45–CD133+VEGFR2+CD34+ 
выше в 1,9 раза, чем эндотелиоцитов с фено-
типом CD45–CD133+VEGFR2+CD34– (р<0,013 
и p<0,014). У доношенных новорожденных со-
держание зрелых эндотелиоцитов с фенотипом 
CD45–CD133+VEGFR2+CD34– в крови выше 
в 1,2 раза по сравнению с клетками предше-
ственниками. При сравнении полученных ре-
зультатов среди доношенных и недоношенных 
новорожденных от матерей с преэклампсией от-
мечается снижение только количества эндотели-
альных кле ток-пред шест вен ни ков с фенотипом 
CD45–CD133+VEGFR2+CD34+, р=0,008. При 
сравнении полученных результатов в группах но-
ворожденных в зависимости от наличия или от-
сутствия преэклампсии у матери выявлено, что 
у новорожденных, родившихся от матерей с пре-
эклампсией, количество клеток предшественни-
ков с фенотипом CD45–CD133+VEGFR2+CD34+ 
достоверно выше, чем у новорожденных от мате-
рей без преэклампсии, и в группе недоношенных 
и доношенных новорожденных, р<0,02 и р<0,03, 
соответственно.

ОБСУЖДЕНИЕ

Таким образом, снижение количества эндо-
телиальных клеток-предшественников у недо-
ношенных новорожденных по сравнению с до-
ношенными новорожденными ассоциировано 
с нарушением эндотелиальной функции и сни-
жением регенераторного потенциала эндотелия. 
Повышение количества эндотелиальных кле ток-
пред шественников у новорожденных от матерей 
с преэклампсией, вероятно, свидетельствует 
о компенсаторных возможностях организма.

Исследование поддержано грантом РФФИ 
№ 18-415-370002/18.
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The content of endothelial progenitor cells in umbilical cord blood was determined in newborns born 
to mothers with preeclampsia and without preeclampsia. Phenotyping of umbilical cord blood endothe-
lial cells was performed by fl ow cytometry, circulating endothelial cells (CES) were defi ned as: CD45–, 
CD133+, VEGFR2+, CD34–, endothelial progenitor cells (EPCS) were defi ned as: CD45–, CD133+, 
VEGFR2+, CD34+. There was a decrease in both the total number of circulating endothelial cells and 
endothelial progenitor cells in premature infants compared to full-term ones. In newborns born to moth-
ers with preeclampsia, only the number of ECP was signifi cantly higher, compared with newborns from 
mothers without preeclampsia, and in the group of premature and full-term newborns.

Key words: cord blood, newborn, preeclampsia, endothelial cell precursors

4. Попова И. Г., Назаров С. Б., Кузьменко Г. Н., Крош-
кина Н. В., Сотникова Н. Ю., Харламова Н. В. Со-
держание эндотелиальных клеток-пред шест-
вен ников в пуповинной крови у доношенных 
и недоношенных новорожденных. Российский 
вестник перинатологии и педиатрии. 2018; 4(63): 

58–62. [Popova I. G., Nazarov S. B., Kuzmenko G. N., 
Kroshkina N. V., Sotnikova N.IU., Kharlamova N. V. 
The content of endothelial progenitor cells in um-
bilical cord blood in full-term and premature infants.
Rossiiskii vestnik perinatologii i pediatrii. 2018; 4(63): 
58–62. (in Russ)].


