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В последние годы большое значение в патогене-
зе осложнений беременности придается недиф-
ференцированной дисплазии соединительной 
ткани (НДСТ). Одним из основных информатив-
ных показателей метаболизма соединительной 
ткани является оксипролин, характеризующий 
выраженность деградации коллагена. Важным 
регулятором образования соединительной ткани 
является магний. Нарушению магниевого обмена 
уделяется большое внимание как существенно-
му фактору развития дисплазии соединительной 
ткани, а также осложнений беременности и родов. 

Цель исследования – уточнить особенности со-
держания оксипролина и магния в сыворотке кро-
ви, а также магния в эритроцитах у беременных 
с НДСТ.

Основную группу составили 90 женщин с внеш-
ними и висцеральными маркерами НДСТ, 
контрольную – 50 женщин без признаков 
cоединительнотканной дисплазии. НДСТ опреде-
ляли на основании диагностических критериев, 
предложенных Т. И. Кадуриной и В. Н. Горбуно-
вой (2009): наличие не менее 6 клинико-инстру-
ментальных признаков, а также полиорганности и 
полисистемности патологии (поражение не менее 
2 систем). Средний возраст беременных составил 
26,02 ± 0,56 года в основной группе и 25,26 ± 0,45 
года в контрольной группе (р > 0,05). Трижды за 
беременность (1, 2, 3-й триместры) проводилось 
определение уровня оксипролина в сыворотке 
крови колориметрическим методом L. Bergman и 
R. Loxley в модификации С. С. Тетянец (у 24 жен-
щин основной группы и 21 в контрольной), магния 
в сыворотке крови (у 26 женщин основной группы 
и у 21 в контрольной) и эритроцитах по цветной 
реакции с титановым желтым (у 31 женщин ос-
новной группы и 19 в контрольной). Статистиче-
ская обработка – с помощью пакета прикладных 
программ Windows Excel и Statistica 6.0.
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Для оценки метаболизма соединительной ткани 
нами было определено содержание оксипролина 
в сыворотке крови. В доступной литературе от-
сутствуют данные о нормальном значении данно-
го показателя у беременных. При исследовании 
данного показателя в 1-м и 2-м триместрах бере-
менности внутри каждой из групп статистически 
значимых различий не получено. Беременные 
основной группы характеризовались более вы-
сокими показателями свободного оксипролина 
крови по сравнению с контрольной группой: в 1-м 
триместре – 3,10 ± 0,14 и 2,93 ± 0,10 мкмоль/л 
соответственно, во 2-м триместре – 3,20 ± 0,09 
и 3,0 ± 0,1 мкмоль/л соответственно (р > 0,05). 
В 3-м триместре средние показатели оксипроли-
на у женщин основной группы оказались стати-
стически значимо более высокими – 3,39 ± 0,1 и 
2,75 ± 0,17 мкмоль/л (р < 0,01). 

В обеих группах наблюдения отмечалось колеба-
ние показателей сывороточного магния на про-
тяжении беременности, однако статистически 
значимых различий в основной и контрольной 
группах выявлено не было. Так, в 1-м триме-
стре у беременных с НДСТ содержание магния 
в сыворотке крови составило 0,93 ± 0,03 (против 
0,98 ± 0,02 ммоль/л в контрольной группе), во 
2-м триместре – 0,89 ± 0,02 (против 0,92 ± 0,02 
ммоль/л), в 3-м – 0,79 ± 0,03 (против 0,85 ± 0,02 
ммоль/л, р > 0,05). Но следует отметить, что на 
фоне нормальных показателей содержания маг-
ния в сыворотке крови (0,8–1,05 ммоль/л) имела 
место гипомагниемия (от 0,6 до 0,78 ммоль/л): в 
основной группе в 1-м триместре – в 11,5% слу-
чаев, во 2-м – в 19,2%, в 3-м – в 46,2%. Первый 
триместр у беременных контрольной группы ха-
рактеризовался нормальными значениями со-
держания сывороточного магния, гипомагниемия 
отмечалась во 2-м триместре в 14,3% случаев, 
в 3-м – в 19,0%. В основной группе при парном 
сравнении показатели сывороточного магния 
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статистически значимо различались в 1-м и 3-м 
триместре (р < 0,01) и во 2-м и 3-м триместрах 
(р < 0,05). В контрольной группе отличалось со-
держание магния в сыворотке крови в 1-м и 3-м 
триместрах (р < 0,01). 

Таким образом, показатели сывороточного маг-
ния снижаются к 3-му триместру в обеих группах, 
что свидетельствует о более высокой потребно-
сти беременных в магнии, особенно у женщин с 
соединительнотканной дисплазией.

Нормальный уровень магния в сыворотке крови 
не исключает его общего дефицита. Одним из ин-
формативных тестов, позволяющих диагностиро-
вать недостаточность магния, является опреде-
ление этого элемента в эритроцитах. 

В основной группе среднее содержание магния 
в эритроцитах в течение всех триместров было 
статистически значимо ниже такового в контроль-
ной группе. Так, значения в основной и контроль-
ной группах были следующими: в 1-м триместре – 
1,42 ± 0,1 против 1,74 ± 0,08 ммоль/л (р < 0,05), 
во 2-м – 1,42 ± 0,06 против 1,73 ± 0,06 ммоль/л 

(p < 0,01), в 3-м – 1,25 ± 0,08 против 1,66 ± 0,07 
ммоль/л (p < 0,01) соответственно. Сниженное 
содержание магния в эритроцитах в 1-м триме-
стре у пациенток основной группы отмечалось в 
64,5% случаев, во 2-м – в 70,9%, в 3-м – в 80,6%. 
В контрольной группе имело место уменьшение 
уровня магния в эритроцитах в 1-м триместре в 
31,6% случаев, во 2-м и 3-м – в 47,4%. В основной 
группе получено достоверное отличие в содержа-
нии данного показателя во 2-м и 3-м триместрах 
беременности (p < 0,05).

Данное исследование показало статистически 
значимо более высокое содержание оксипролина 
сыворотки крови у беременных основной группы в 
3-м триместре. Несмотря на отсутствие различий 
в средних показателях сывороточного магния, в 
динамике отмечается снижение данного показа-
теля к 3-му триместру у пациенток обеих групп. 
Анализ полученных данных выявил выраженные 
отличия между группами беременных по содер-
жанию магния в эритроцитах – у женщин с НДСТ 
средние значения были статистически значимо 
ниже на протяжении всего периода беременности.
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