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При преждевременном прерывании беременности как в 1, так и в 3 триместрах беремен-
ности в популяции ЦТЛ отмечался рост уровня эффекторных клеток памяти. Таким образом, 
преждевременное прерывание беременности ассоциировано с усилением дифференцировки 
СD8+ лимфоцитов до конечных ее этапов.
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По литературным данным известно, что при 
беременности плацентарный барьер не являет-
ся абсолютно непроницаемым для антигенов 
плода [1]. Достаточная продолжительность не-
посредственного контакта материнских лим-
фоцитов с разнообразными антигенами плода 
во время гестационного процесса позволяет 
предположить возможность формирования 
«иммунологической памяти», сопровождаю-
щейся изменением процесса дифференци-
ровки лимфоцитов и формированием особых 
пулов кле ток-па мя ти. Предполагается, что 
стимуляция иммунной системы матери фе-
тальными антигенами является необходимым 
фактором нормального развития беременно-
сти, а их избыточное поступление при наруше-
нии барьерной функции плаценты приводит 
к формированию патологии беременности [2]. 

Целью проведенного исследования было 
установить особенности содержания наивных 
(Tn), центральных (Tcm), претерминально-диф-
фе рен ци рованных (Tem) и терминально-диф-
фе рен ци ро ван ных (Temra) клеток в популяции 
периферических цитотоксических Т-лим фо ци-
тов (ЦТЛ, СD8+) у беременных женщин с нео-
сложненным течением гестационного процесса 
и женщин, беременность которых осложнилось 
угрозой преждевременного прерывания бере-
менности. 

Материалом для исследований служила 
периферическая венозная кровь из локтевой 
вены 110 женщин. Из них 20 соматически здо-
ровых небеременных женщин; 50 беременных 
женщин с неосложненным течением беремен-
ности на всем протяжении гестации, обследо-
ванных троекратно: в 1 триместре (5-10 недель), 

во 2 триместре (16-20 недель) и в 3 триместре 
гестации (28-32 недели); 30 беременных жен-
щин с угрозой невынашивания в ранние сро-
ки беременности (5-10 недель) и 10 пациенток 
с угрожающими преждевременными родами 
в сроке гестации 25-33 недели и 6 дней. Выделе-
ние из периферической крови общей фракции 
мононуклеарных клеток осуществляли тради-
ционным методом скоростного центрифугиро-
вания при 1500 об/мин в градиенте плотности 
фи колл-уро гра фи на (d-1,078). Исследование 
осуществляли методом многоцветной цитоф-
люориметрии на проточном цитофлюориме-
тре FACSCantoII (Becton Dickinson, США). Ста-
тистическая обработка данных проводилась 
с расчетом среднего арифметического, ошибки 
среднего арифметического с использовани-
ем программы Microsoft  Excel из комплекта 
Microsoft  Offi  ce 2000. 

Ранее нами было показано, что наступле-
ние неосложненной беременности сопрово-
ждалось достоверным увеличением пула Tn 
в 1 и 2 триместрах гестации в популяции ЦТЛ 
относительно показателей небеременных жен-
щин. Также, в периферической крови женщин 
с неосложненным течением беременности 
в популяции СD8+ лимфоцитов во 2 и 3 триме-
страх гестации снижался уровень Tcm клеток 
по сравнению с показателями доноров. Кроме 
того, проведенные нами исследования выяви-
ли достоверное снижение уровня Tem клеток 
в популяции ЦТЛ в 1 и 2 триместрах беремен-
ности относительно такового у небеременных 
женщин [3, 4]. При оценке уровня наивных 
клеток и клеток памяти в популяции СD8+ 
лимфоцитов в группе женщин с угрожающим 
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In preterm delivery both in the 1and in the 3 trimesters of pregnancy there was an elevated level of ef-
fectory memory cells in the subset of cytotoxic T lymphocytes. Th us, the preterm delivery was associated 
with the enhancement of СD8+ lymphocytes diff erentiation towards terminal stages.
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выкидышем в ранние сроки беременности 
было выявлено достоверное повышение со-
держания Temra и снижение содержания Tem 
клеток по сравнению с показателями груп-
пы женщин с неосложненным течением бе-
ременности в аналогичные сроки гестации. 
Уровень содержания Tn и Tсm достоверно не 
различался в сравниваемых группах [5]. По 
предварительным данным у всех пациенток 
с угрозой преждевременных родов в 3 три-
местре беременности в периферической кро-
ви было выявлено статистически значимое 
повышение уровня Tem клеток в популяции 
ЦТЛ по сравнения с показателем группы жен-
щин с неосложненным течением беременно-
сти. В настоящее время известно, что иммун-
ные механизмы играют крайне важную роль 
в развитии беременности, определяя форми-
рование маточно-плацентарного комплекса 
и обеспечивая сосуществование двух семиал-
логенных организмов. Нарушение тех или иных 
звеньев в сложной цепочке иммунорегуляции 
может приводить к возникновению патоло-
гических процессов в системе мать-плацента-
плод. Наши исследования показали, что при 
неосложненной беременности контакт мате-
ринской иммунной системы с плодом прак-
тически не оказывает влияния на формирова-
ние «иммунологической памяти» и приводит 
к угнетению функции лимфоцитов, способных 
патологически воздействовать на плаценту 
и плод. Осложнения беременности возникали 
у тех женщин, у которых формировались высо-
коэффекторные клетки памяти (Tem и Temra), 
обладающие повреждающим действием. Как 
известно, при акушерской патологии прони-
цаемость плацентарного барьера усиливается, 
что приводит к большему поступлению фе-
тальных АГ в кровоток матери [2]. Возможно, 
именно это обусловило выявленный нами при 
развитии невынашивания как в 1, так и 3 три-
местрах беременности, рост высокоактивных 

Temra и Tem клеток, способных к осуществле-
нию антиген-специфических цитотоксических 
реакций адаптивного иммунитета в отноше-
нии антигенов плодового происхождения. По 
литературным данным, эти клетки устойчивы 
к апоптозу и являются наиболее мощными 
потенциальными продуцентами цитокинов 
при повторном контакте с антигеном. Можно 
предположить, что при неосложненной бере-
менности на системном уровне в перифериче-
ской крови действуют факторы, препятствую-
щие проявлению «иммунологической памяти» 
материнских клеток в отношении плода и бло-
кирующие формирование пула клеток памяти, 
а при преждевременном прерывании беремен-
ности эта защита нарушена. Таким образом, 
нарушение дифференцировки лимфоцитов 
может вести к изменению иммунорегуляции, 
определяя неадекватный иммунный ответ ма-
тери на антигены плода, приводя тем самым 
к формированию патологии беременности.
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