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Було досліджено вплив різних методів кріоконсервування на білковий та гормональний склад сироватки кордової крові і структурно-функціональні властивості її білків.
Визначені оптимальні методи заготівлі, умови та режими кріоконсервування сироватки кордової крові, а також допустимі терміни її зберігання в умовах низьких температур.
Доведена висока біологічна активність і клінічна ефективність кріоконсервованої сироватки кордової крові (у порівнянні з полібіоліном) на підставі клініко-імунологічних досліджень у моделі терапії хронічних сальпінгоофоритів. Цей біологічний препарат виявляє значну загальностимулюючу, протизапальну, імуномоделюючу, фібринолітичну активність.




		1. У дисертаційній роботі наведене рішення наукової проблеми з розробкою оптимального методу низькотемпературного консервування СКК, що дозволяє максимально зберегти її білковий і гормональний склад та біологічну активність, на підставі біохімічних, радіоімунних, діелектрометричних та спектрофотометричних досліджень, запропонований новий метод лікування хворих на ХСО з використанням кріоконсервованої СКК, ефективність якого підтверджують дані клініко-імунологічних досліджень.
2. Зміни діелектричних параметрів і спектральних характеристик СКК, які спостерігаються при швидкому, та особливо повільному заморожуванні, свідчать про зміни в результаті кріоконсервування структури і міжмолекулярних взаємодій білків СКК, що згодом, при тривалому (більш 6 місяців) збереженні при -20С (після повільного заморожування), приводить до невеликого, але статистично достовірного зниження рівнів білків a2- и b-глобулінових фракцій, фолікулостимулюючого і лютеінізуючого гормонів.
3. Більш повноцінним є швидке заморожування СКК (зі швидкістю 300-400С/хв до -196С) з наступним збереженням у рідкому азоті, оскільки воно дозволяє максимально зберегти її білковий і гормональний склад та істотно не впливає на структуру її білкових макромолекул; отже, СКК, кріоконсервована у такий спосіб, може бути використана у клінічних цілях.
4. ХСО у стадії клінічної ремісії у обстежених нами хворих супроводжувалися порушенням клітинного і гуморального імунітету: зниженням числа Т-лімфоцитів, дисбалансом імунорегуляторних субпопуляцій (хелпери, супресори), підвищенням рівнів В-лімфоцитів, імуноглобулінів A, M і G, зниженням функціональної активності клітинних факторів неспецифічного захисту організму; у 93,2% хворих на ХСО відзначені порушення гормональної функції гіпофіза і яєчників і менструальної функції, у 82,4% - репродуктивної функції. Це визначає доцільність застосування у терапії даної патології біологічних препаратів, що стимулюють функціонування різних систем організму, зокрема, імунної системи.
5. Застосування кріоконсервованої сироватки кордової крові на другому етапі лікування хворих на ХСО сприяло поліпшенню найближчих результатів лікування, відновленню порушених функцій ендокринної системи (у 72,2% хворих), менструальної (у 66,7%) і репродуктивної (у 40,6%) функцій, підвищенню імунологічної реактивності: нормалізації показників клітинної ланки імунітету, активації поглинальної і перетравлювальної здатності мононуклеарних фагоцитів. Через 3 місяці після лікування відбулася нормалізація показників гуморальної ланки імунітету. Застосування полібіоліну також призвело до деякого поліпшення показників імунограми, однак їх повної нормалізації не відбулося; відновлення порушених функцій ендокринної системи спостерігалося у 18,2% хворих,
менструальної - у 33,3% і репродуктивної - у 10,3%.
6. Результати, отримані при вивченні складу і властивостей СКК в умовах впливу низьких температур, дозволяють рекомендувати у практику запропонований метод кріоконсервування цього біологічного об'єкта через практично повну схоронність його складу і біологічних функцій.
7. Висока ефективність застосування кріоконсервованої СКК у терапії ХСО, її висока імуномоделююча і загальностимулююча активність дозволяють рекомендувати препарат для впровадження у практику охорони здоров'я, що буде сприяти зниженню частоти рецидивів захворювання і більш повному відновленню специфічних функцій жіночого організму






