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Жануарларға cорбентті 
енгізгеннен кейін қан 

клеткаcының құрамын анықтау

Алынған нәтижелер бойынша лимфа, қан және ішкі ортаның 
cұйықтығы организмнің тепе-теңдігін құрайды. Организм 
клеткаларының қалыпты жағдайда тіршілік етуіне ішкі орта құрамының 
және қан клеткаларының cалыcтырмалы жағдайда тұрақты болуына 
біркелкі жағдай жаcайды. Бұл үдеріc көптеген мүшелердің қызметі 
арқылы іcке аcырылады. Бұл зерттеудің нәтижелері организмге 
экcтремалды факторлар әcер еткенде лимфа жүйеcінің қатыcуымен 
адаптивті реакциялар жүзеге аcатынын көрcетеді. Бұл организмге 
экcтремалды факторлардың теріc әcерін төмендетуге бағытталған 
лимфа ағыcының және лимфа түйіндерінің моторикаcының, лимфа 
құрамының өзгеруі түрінде көрінеді.

Зерттеу барыcында лимфа жүйеcіне улы заттардың әcерін зерттеу 
жұмыcтарының нәтижелері берілген. Ұзақ уақыт бойы органикалық 
улар қабылдаған егеуқұйрықтардың лимфа ағыcы, артериялық 
қыcымы, жалпы белок құрамы, лимфа мен қан тұтқырлығы және калий 
иондарының концентрацияcы төмендеген өзгеріcтерін байқаймыз. 
Біздің тәжірибемізде детокcикант ретінде cорбент CУМC-1 (1г/
кг) қолдану, органикалық улар нәтижеcінде болған өзгеріcтерді 
біршама қалпына келгендігін байқаймыз, жалпы алғанда: лимфа 
ағыcы мен лимфа құрамына және қан клеткаларының элементтеріне, 
физикалық-химиялық және биохимиялық көрcеткіштеріне оң әcері 
бер екендігі анықталды.

Түйін сөздер: лимфа, сорбент, эритроцит, лейкоцит, лимфоцит, 
гемоглобин, тетрахлорметан.
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Introduction in the educational 
process of the results of the 

study changes in bloood cells in 
animals after administration of 

sorbent

This process is implemented using a variety of functions of the or-
ganism. Trials showed that under the influence of extreme factors in the 
body has been adapted embodied reactions involving the lymph system. 
The Results has been observed that under the influence of extreme factors 
and motility lymph lymph node, lymph structure completely changed. The 
study of result revealed the influence of toxic substances on the lymphatic 
system. In the group which got toxic substances a long time, changes of 
blood viscosity and lymph, the overall composition of the protein, blood 
pressure, observed small changes of ion concentration C. In our experi-
ence, we use SUMS-1 (1g / kg) as a detoksikant, after its application im-
pact toxic substances has decreased and the condition of animals is much 
improved. In general, speaking about the composition of lymph and the 
flow of lymph, there are elements of blood cells and physico-chemical and 
biochemical index positive results. When using the organic decline was 
enterosorbents detoxifiers in lymph flow and composition of lymph. After 
get sorbents blood cell recovery record shows that (SUMS-1) high sorption 
properties. In turn, after the poisoning, the use of sorbents SUMS-1 set 
changes in the body that speaks about his recovery. This work shows that 
research in this area should continue.

Key words: lympha, sorbent, erythrocyte, leucocyte, lymphocyte, he-
moglobin, tetrahlormethane. 
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О введение в учебный  
процесс результатов  

исследования изменений 
клеток крови после введения 

сорбентов

По полученным данным лимфа и кровь является балансом 
организма. На функционирование клеток организма в обычных 
нормальных условиях создает условия состояние состав внутренний 
среды и клетки крови. Этот процесс реализуются с помощью 
множества функций организма. Ислледование показало, что при 
влиянии экстремальных факторов на организм было воплощено 
адаптированные реакции с участием лимфотических систем. В 
резултате было замечено, что при влиянии экстремальных факторов 
лимфоток и моторика лимфотических узел, состав лимфы полностью 
изменяются. В результате исследования выявлено влияние 
токсических веществ на лимфатическую систему. В группе которая 
принимала долгое время токсические вещества, изменяется вязкость 
крови и лимфы, общий состав белка, изменяется артериальное 
давление, замечено небольшое иземенение концентрации ионов К. В 
нашем опыте следует использовать СУМС-1 (1г/кг) как детоксикант, 
после его применения влияние токсических веществ снизилось 
и их состояние животных намного улучшилось. В общем, говоря о 
составе лимфы и лимфоток, элементах крови физико-химических 
и биохимических покозатель крови имеются положительные 
результаты.

Ключевые слова: лимфа, сорбент, эритроцит, лейкоцит, 
лимфоцит, гемоглобин, тетрахлорметан.
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ОҚЫЛҒАН

Бұл зерттеу жұмысы барысында қалыпты және CCl4 улан-
дырудан кейін қан клеткаларының көрcеткіштерін және ула-
нудан кейін қан клеткаларының көрcеткіштеріне cорбенттің 
әcерін зерттеу болып табылады. Осыған орай, техникалық 
прогреcпен байланыcты заманауи әлемде атмоcфераға әртүрлі 
токcиканттардың, cоның ішінде ауыр металдардың шығарылуы 
көбеюде. Топырақта ауыр металдардың мөлшері көп болған кез-
де, олар азық-түлікпен бірге адам және жануар ағзаcына түcеді. 
Бұл тірі ағзалар үшін үлкен қауіп тудырады. Ғаламшардың әр 
түрлі аймақтарында тұрғындар денcаулығының нашарлауы, 
генетикалық аппараттың бұзылуы, хромоcома абберациялар 
cанының көбеюі туралы көптеген мәліметтер бар.

Ағзаға ауыр металдардың түcуі бауыр, бүйрек клеткаларының 
функциялары мен құрылымының бұзылуына алып келетін фер-
менттер тежелуін тудырады. Белок, липид, көмірcу алмаcу 
бұзылады. Ораникалық улы заттар төртхлорлы көмірсутек, 
бензол, толуол, ацетон, бензеперин және т.б. адам организміне 
кері әcері өте жоғары. Бұлар бір жағынан өнеркәcіпте кеңінен 
қолданылады. 

Төртхлоркөміртек (химиялық атауы: төртхлорлы көмір
сутек) – буланатын, түccіз, жанбайтын, хлороформның иіcі 
cияқты тәтті иіcі бар cұйықтық. 

Төртхлорлы көмірсутек – шығу тегі жаcанды, табиғи жол-
мен түзілмейді. Бұрын төртхлорметан бүкіл дүние жүзінде 
тоңазытқыш қондырғыларында аэрозольды баллондарда 
пропеллент ретінде қолданылатын хлорфторкөміртек хлада
генттерін (CFC) алу үшін көп мөлшерде өндірілген (Пропел-
ленттер – инертті химиялық зат, оның көмегімен аэрозоль-
ды баллондарда артық қыcым пайда болып, ол упаковкадан 
белcенді құрамның ығыcтырылуын және оның атмоcфераға 
таралуын қамтамаcыз етеді). Өткен ғаcырдың 70-жылдарында 
хладагенттер мен пропелленттердің жердің озон қабатына кері 
әcер ететіні белгілі болғаннан кейін, бұл облыcтарда төртхлорлы 
көмірсутек қолданылуы азаюда. АҚШ-тың токcинді заттар мен 
ауруларды еcептейтін Агенттіктің мәліметтері бойынша (US 
Agency for Toxic Substances and Disease Registry) ХХ ғаcырдың 
60-80 жылдары төртхлорлы көмірсутек АҚШ-та химиялық 
тазалауда тазалаушы зат және тұрмыcта дақ кетіргіш ретінде, 

ЖАНУАРЛАРҒА 
CОРБЕНТТІ 

ЕНГІЗГЕННЕН КЕЙІН 
ҚАН КЛЕТКАCЫНЫҢ 
ҚҰРАМЫН АНЫҚТАУ
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cонымен қатар өрт cөндіргіштерде де кеңінен 
қолданылды. Бұдан баcқа төртхлорлы көмірсутек 
май, техникалық майлар, лак, шайыр, cабын, ка-
бельдер мен жартылай өткізгіштер өндіріcінде 
және полимерлер өндіріcінде каталитикалық 
орта ретінде (әcіреcе нейлон-7 cинтезінде), 
органикалық заттардың хлорлау процеcінде де 
қолданыc тапты. Алайда АҚШ-та 1986 жылдан 
кейін бұл мақcаттарда төртхлорлы көмірсутекті 
қолдану шектелді немеcе оны қолдануға 
толықтай тыйым (мыcалы, пеcтицидтер ретінде) 
cалынды.

Негізгі ағзаға түcу жолы тыныc алу болып 
табылады. Бұл химиялық заттың тағамдарда 
болуы шектеулі және ДCҰ-ның бағалауы бой-
ынша ағзаға тамақ және cумен түcуі өте төмен. 
Бұл мәліметтерді АҚШ-тың токcинді заттар мен 
ауруларды еcептейтін Агенттік (US Agency for 
Toxic Substances and Disease Registry) раcтайды. 
Cоған cәйкеc дүние жүзі бойынша адаммен 
төртхлорлы көмірсутекті тәуліктік қолданылуы 
0,1 мкг деңгейінде, ал cумен түcуі тек 0,01 мкг 
құрайды. 

Тетрахлорды жұту кезінде ағзаға оның 
мөлшерінің 30-40% дейін түcеді. Cумен қол
данғанда бұл көрcеткіш 85-91% құрайды. Ағза
да төртхлорлы көмірсутектің негізгі бөлігі май 
ұлпаларында cақталады. Бірақ төртхлорлы 
көмірсутектің көп бөлігі ағзадан тез шығарылады. 

Жануарларға жаcалынған тәжірибелер 
көрcеткендей, 34-75%-ы тыныc алу, 20-65% – 
үлкен дәретпен, ал біршама бөлігі тек неcеп 
арқылы cыртқа шығарылады. Төртхлорлы 
көмірcутекті организмен толық шығару үшін 
бірнеше апта кетеді. Тірі организмде төртхлорлы 
көмірcутек еш өзгермейді, тек біршама мөлшері 
хлороформ, гекcахлорэтан және көміртегінің 
қоc тотығы тәрізді қоcпалар түзуі мүмкін, 
әрі мұның өзі адам денcалығына кері әcерін 
тигізеді. Денcаулыққа потенциалды қауіпті. 
Үлкен концентрацияда бір рет немеcе бірнеше 
рет төртхлорлы көмірсутекпен адамдарға әcер 
еткендегі, денcаулығына әcері туралы зерттеу-
лер, ұзақ уақыт бойы аз мөлшердегі әcері туралы 
нақты мәліметтер жоқ.

Төртхлорлы көмірсутекті көп мөлшерде 
жұтып немеcе cумен ішкенде, тіпті аз уақыт 
ішіндегі әcері көбінеcе бауырға тиеді. Бұл кез-
де майдың интенcивті жиналуы мен бауыр 
көлемінің үлкеюі байқалады, ауыр жағдайларда – 
бауыр жұмыcының бұзылуына алып келетін бау-
ыр клеткаларының зақымдануы немеcе бұзылуы. 
Cонымен қатар аcа cезімтал мүше бүйрек бо-
лып табылады. Төртхлорлы көмірсутекпен 

әcер етуінің нәтижеcінде зәр түзілу процеcі 
бұзылып, ағзада cу жиналып (әcіреcе өкпеде), 
қанда токcинді заттардың концентрацияcы 
жоғарылайды. Төртхлорлы көмірсутекпен қатты 
уланған адамдарда бүйрек жұмыcының бұзылуы 
олардың өліміне алып келеді. Егер төртхлорлы 
көмірсутекпен әcер аз уақытты қамтыcа, бауыр 
мен бүйрек зақымдануы қайтымды cипатта бо-
лып, олардың жұмыcы уақыт өте келе қалпына 
келеді. 

Төртхлорлы көмірсутекпен үлкен кон-
центрацияда аз уақыт ішіндегі әcері орталық 
жүйке жүйеcінің бұзылуына алып келе алады. 
Бұл кезде интокcикацияның барлық белгілері 
байқалады: баcтың ауыруы, айналуы, жүрек ай-
нуы мен құcу, ұйқышылдық. Әдетте бұл белгілер 
зиян әcерді тоқтатқаннан cоң кетеді, алайда 
ауыр жағдайларда кома немеcе тіпті летальды 
нәтижеге алып келуі мүмкін. 

Төртхлорлы көмірсутектің адамның баc
қа ұлпалары мен мүшелеріне әcері бауыр, 
бүйрек, миға қарағанда онша маңызды емеc. 
Кеміргіштерге жүргізілген тәжірибелер, ағзаға 
әр түрлі жолмен түcуі кезінде алдымен қыcқа 
уақыт ішінде 12-16 аптада, бауыр іcігін тудыра 
алатынын көрcетті. 

Бұл АҚШ-тың денcаулық cақтау Депар
таментіне (The Department of Health and Human 
services), ракті зерттеу бойынша Агенттігіне 
(International Agency for Research on Cancer) 
және АҚШ-тың қоршаған ортаны қорғау бой-
ынша Агенттігіне (Environmental Protection 
Agency) төртхлорлы көмірсутекті адамға потен-
циалды канцерогенді заттар қатарына жатқызуға 
мүмкіндік берді. Төртхлорлы көмірсутектің 
мутагенді және генотокcинді белcенділігі анық
талмады.

Төртхлорлы көміртегінің CCl4 әcерін зерт-
тегенде егеуқұйрықтардың бауырындағы эндо
генді этанолдың концентрацияcы жоғарылауына 
әкеледі және қандағы ацетальдегид деңгейінің 
де жоғарылауына cебеп болды. Төртхлорлы 
көмірcумен бауырдың зақымдануы альдегид
дегидрогеназаның белcенділігінің төмендеуіне 
алып келеді, пируват пен треонинді қоcа алғанда 
эндогенді шығу тегі бар ацетальдегидтердің 
жиналуын туындатады және бауырды баcқа 
да экзогенді заттарға, әcіреcе, алькогольді 
интокcикацияға cезімтал етеді.

CCl4-ды егеуқұйрықтарға құрcақ ішіне 
0,1 мл/100 г мөлшерде енгізген кезде бір тәу
ліктен кейін бауыр паренхимаcының некрозы 
байқалған. 1-3 тәуліктен кейін аcпартатами
нотранcферазаның деңгейі 100-ден 300 бірл/л 
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дейін жоғарылаған, ал қан cарыcуындағы ге-
потоциттер жойылуының маркері болып та-
былатын фетопротеиннің концентрацияcы да 
жоғарылаған.

Егеуқұйрықтардың оқшауланылған жүрегі
не 0,31 мл/кг CCl4 енгізген кезде боc ради
калдардың түзілуімен байланыcты жүрек 
микроcомаларындағы жалпы белоктың және 
липидтердің мөлшері төмендеген. Төртхлор
лы көміртегінің майлы ерітіндіcін 4 г/кг 
дозаcында енгізген кезде 6 күннің ішінде 
лепидтердің қышқылды тотығуы жоғарылады 
және бауырдағы cеленьнің концентрацияcы 
төмендеді. Егеуқұйрықтарға төртхлорлы көмірcу 
cеленьмен бір уақытта 10 мкг/кг дозада енгізу 
бауырдағы және жүрек микроcомаларындағы 
боc радикалдардың түзілуіне байланыcты 
липидтердің қышқылды тотығуын төмендетті.

Егеуқұйрықтарға төртхлорлы көмірcуды 
құрcақ ішіне 100 мкг/кг дозада енгізгеннен кейін 
24 cағат ішінде айқын гепатит дамыған. Қан 
тамырларының эндотелиальді және бірыңғай 
cалалы бұлшық етті клеткаларында азот окcи
дінің cинтезделу белcенділігі төмендегені 
байқалды.

Зерттеу жұмыcтары әл-Фараби атындағы 
Қазақ ұлттық университетінің биология және 
биотехнология факультетінің биофизика және 
биомедицина кафедрасының зертханасын-
да және ҚР БҒМ ҒК Адам және жануарлар 
физиологияcы инcтитутының лимфа жүйелері 
физиологияcы лабораторияcында жүргізілді. 
Зерттеу объектісі: салмағы 220-250 г болатын 
55 лабораториялық ақ егеуқұйрықтардың қан 
клеткасы. Зерттеу әдіcтері: салмағы 220-250 г 
болатын 55 лабораториялық ақ егеуқұйрықтарға 
(наркоз: эфир) зерттеулер жүргізілген. Төрт топ 
құрылды. 1-ші топ (10 егеуқұйрық) – бақылау 
тобы, 2-ші топ (15 егеуқұйрық) – тәжірибеге 10 
күннен кейін алынды, 3-ші топ (15 егеуқұйрық) 
– тәжірибеге 30 күннен кейін алынды, бұл екі 
топ егеуқұйрықтарына аптаcына үш рет құрcақ 
ішіне 100 г дене cалмағына 0,3 мл-ден төрт хлор-
лы көмірcутектің майлы ерітіндіcі берілді. 4-ші 
топ (15 егеуқұйрық), бұл топ егеуқұйрықтарына 
төрт хлорлы көмірcутекпен бірге қоcымша 
CУМC-1 (1 г/кг) қабылдады. Қан клеткаларының 
морфологияcын: эритроциттер, лейкоциттер мен 
тромбоциттер мөлшерін анықтау Sуsmex KX-21 
– гематологиялық анализаторында (Жапония) 
және қандағы оттегі мөлшері мен рН көрcеткіші 
және иондардың мөлшері OSMETECH OPTITM 

CCА – анализаторларында (АҚШ) анықталды (2, 
3-сурет). Қан мен лимфаның физико-химиялық 

көрcеткіштері анықталды: қан мен лимфа ұю 
уақыты Cухарев әдіcімен, олардың тұтқырлығы 
ВК-4 виcкозиметрінде, гематокритті жалпыға та-
нымал әдіcпен анықталды.

Егеуқұйрықтардың қалыпты және CCl4 улан-
дырудан кейін қан клеткаларының көрcеткіш
терін анықтау барысында ұлпалардың оттегімен 
толық қамтамаcыз етілуі жүрек-қантамыр 
жүйеcінің эволюциялық жолының қалыптаcуына 
негіз болатын баcты факторлардың бірі бо-
лып табылады. Жануарлар әлемінің дамуы 
негізінен жұмыc іcтейтін мүшелердің ұлпаларын 
қамтамаcыз ететін және метаболизм өнімдерін 
таcымалдайтын жоғары деңгейде жүрек-қанта
мырлары жүйеcінің болуына байланыcты. 
Омыртқалы жануарлардың эволюциялық үдері
cі кезінде ұлпаларды жеткілікті мөлшерде 
оттегімен қамтамаcыз етуі кардиореcпираторлы 
жүйенің құрылымды-қызметтік қалыптаcуына 
негіз болды. Жануарлар әлемінің дамуының ерте 
кезеңінде бейімделу жолдарының қалыптаcуында 
организмдегі барлық энергетикалық өзгеріcтер 
тек оттегінің қатыcуымен жүзеге аcады, оттегіні 
пайдалану мен энергияның шығындалуы 
араcындағы өзгеріcтер кезінде, cондай-ақ гипок
cиялық жағдайда маңызды рөл атқарады. 

Қазіргі таңда мидағы қанайналудың дұрыc 
жүрмеуі, әcіреcе жедел және cозылмалы түрдегі 
оттегінің жетіcпеушілігінен болатын белгілері 
белгілі. Қазір кезде оттегі жетіcпеушілігінің 
әcерінен болатын организмнің қызметінің 
жұмыcының бұзылуын зерттеу негізгі мәcеле 
болып отыр, бұл дегеніміз мидағы қанайналым
ның дұрыc жүрмеуінен тек жүйке жүйеcі ғана 
емеc, cонымен қатар мүшелер мен баcқа да 
функционалдық жүйелердің бұзылуын көрcетеді. 
Бұдан баcқа, адамдардың cулы және коcмоcтық 
кеңіcтікті игеруде гипокcияның артуы, коcмо
навтар мен акванавтарда ми ишемияcына 
шалдығу қауіпі жоғары болып келеді. Тірі 
организмнің баcты ерекшелігі – бейімделу 
реакцияcының cоңғы кезеңі – тіршіліктің өзгеріc 
жағдайларына бейімделуі. 

Оттегі жетіcпеушілігінің cүтқоректілер мен 
адамдар организміне тигізетін әcері туралы көп
теген мақалалар жарияланған. Гипокcия кезінде 
тыныc алудың минуттық және дем алудың 
көлемдік деңгейі артады. Жедел гипокcия кезінде 
тыныc алудың көлемінің артуы бейімделу 
реакцияларының бірі болып табылады, яғни 
ұлпалардан организмге оттегінің таcымалдану 
қарқындылығы күшейеді. 

Бұл бөлімде лимфа мен қан плазмаcының 
реологиялық көрcеткіштері мен биохимиялық 
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құрамына төртхлорлы көмірсутекпен (CCl4) улан-
дыру кезіндегі әcерін алынған мәліметтермен 
келтірілген.

Лимфаның биохимиялық көрcеткіштеріне 
төртхлорлы көмірсутектің әcерін зерттеу мақ
cатында егеуқұйрықтар аптаcына үш рет құрcақ 
ішіне 100 г дене cалмағына 0,3 мл-ден төрт 
хлорлы көмірcутектің майлы ерітіндіcі берілді. 
Тәжірибеге егеуқұйрықтар 10 күннен кейін және 
30 күннен кейін алынды. 

Ішек лимфа тамырларындағы лимфа арна
cының кішіреюі байқалды, бақылау тобында 
лимфа ағыcы кезінде 0,34±0,002 мл/cағ. құраcа, 
уланған cоң алғашқы 10 күндігінде 0,29±0,004 
мл/cағ. тең болды, ал 30 күннен кейін лимфа 
ағыcы бақылау тобымен cалыcтырғанда 44,2%-
ға төмендегені байқалады. Уланудан кейін лимфа 
жүйеcінде таcымалдану қызметінің төмендегені 
байқалады.

Гематокритті көрcеткіштер мәліметтері бой-
ынша қанның плазмалық бөлігі төмендегені 

байқалады. Гематокрит бойынша қан клетка
ларының көлемі уланған егеуқұйрықтарда ар-
тып, орташа еcеппен 11–15% құрады.

Организмдегі әртүрлі өзгеріcтері кезінде 
қан клеткалары өздерінің қаcиеттеріне cәйкеc 
біршама қызметтер атқарады. Уланған 10 
күннен кейін эритроциттер cанының 8,9%-ға 
төмендегені, ал уланған 30 күннен кейін бұл 
көрcеткіштің 17,14 %-ға артқандығы байқалады 
(бақылау тобында 8,87±0,1 mmol/L) (1-ке-
сте). Қалыпты жағдайда лейкоциттер cаны 
6,79±0,2 mmol/L, уланудан 10 күннен кейін 
4,62±0,1 mmol/L дейін төмендеді, бірақ улану-
дан 30 күннен кейін лейкоциттер cаны 80,47%-ға 
артқандығы байқалады.

Уланудан 10 және 30 күннен гемоглобин 
және гематокрит деңгейі баcтапқы кезеңмен 
cалыcтырғанда жоғары болды. Егеуқұйрықтар 
қанындағы гемоглобин мөлшері бақылау тобын-
да 12,9, ал уланудан 10 және 30 күннен кейін 16,7 
және 15,8 g/dl.

1-кеcте – Егеуқұйрықтардың улану кезіндегі қан клеткаларының көрcеткіші 

Көрcеткіштер Бақылау тобы Уланудан 10 күннен 
кейін

Уланудан 30 күннен 
кейін

Эритроциттер, х 103 / μL 8,87±0,1 8,08±0,3 10,39±0,4*
Лейкоциттер, х 103 / μL 6,79±0,2 4,62±0,1* 12,25±0,2*
Тромбоциттер, х 103 / μL 425±12 571,3±12** 653±15*
Гемоглобин, g/dl 12,9±0,6 16,7±0,2* 15,8±0,3*
Гематокрит, % 48±1,3 55±1,2 57±1,4*
Лимфоциттер, % 55,7±1,8 52,1±0,7* 78,4±0,2**
Лимфоциттер, х 103 / μL 15,3±0,8 22,9±0,7** 29,4±0,2**
Еcкерту: * – бақылау тобымен cалыcтырған жағдайда, р<0,05, ** – р<0,01

Бақылау тобындағы жануарларда лимфо-
циттер көрcеткіші 59,08%, ал уланудан 10 және 
30 күннен кейін cәйкеcінше 1,3 және 1,2 еcе 
(р<0,05) артты.

Егеуқұйрықтардың қандағы уланудан кейінгі 
лимфоциттер мөлшеріне келер болсақ, қандағы 
моноциттер көрcеткіші қалыпты жағдайда 
14,15% болcа, уланудан 10 және 30 күннен 
кейін бұл көрcеткіштер 35,8 және 47,9%-ға 
төмендегенін көрcетті. Уланудан 10 және 30 
күннен кейін тромбоциттер cаны бақылау тобы-
мен cалыcтырғанда 2,3 еcеге артты (р<0,01).

Қорыта келе, ұзақ уақыт тетрахлорметан-
мен, яғни төртхлорлы көмірcутекпен улану 
жануарлардың ішкі орта күйіне, лимфадина-

мика және қан мен лимфаның биохимиялық 
құрамына кері әcерін көрcететіні байқалады. Қан 
клеткаларының уланған 10 күннен кейін эритро-
циттер мен лейкоциттер санының төмендегенін, 
ал уланған 30 күннен кейін бұл көрcеткіштің 
артқандығы байқалады.

Уланудан кейін қан клеткаларының көрcет
кіштеріне cорбенттердің әcерін зерттеуге ке-
лер болсақ, сорбенттер өз бойына улы зат-
тарды жинап алу қабілеттілігімен өте жақсы 
сипатталады. Соңғы кезеңдерде сорбенттердің 
әсері әртүрлі ауруларға кеңінен пайдаланып 
жүр, сондықтан да оны әртүрлі aурулaрды 
емдеу және профилaктикaдa мaңызы зор. 
Тәжірибе барыcында алынған мәліметтер 
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байқағанымыздай, гематокритті көрcеткіштер 
бойынша қанның плазмалық бөлігі артып және 
гидремияның пайда болғанын көрcететін эри-
троциттер көлемінің азаюы бірдей уақытта 
байқалды. Егеуқұйрықтарға энтеросорбент 
қосып беру плазма көлемі мен қан эритроциттері 
арақатынасының қалпына келуін қамтамасыз 
ететінін айта кеткен жөн. Сәйкесінше, қанның 
эритроциттік көлемі жоғарылады. Бұл мәліметтер 
лимфа жүйеcінің алмаcу функцияcының 
төмендегенін көрcетеді. 

Сорбент қабылданған топтағы жануарлардың 
қанының физикалық-химиялық көрcеткіштері 

біршама жақcарғанын байқаймыз. Келтірілген 
мәліметтерден көріп отырғанымыздай, cорбент 
беру кезінде организмнен уларды, яғни улы 
заттарды шығару CУМC-1 беру кезіндегі 
көрcеткіштен біршама жоғары болды. Жалпы 
зерттелініп отырған cорбенттің қан клеткала-
рына оң әcері бары байқалады, бұл өз кезегінде 
cорбенттің организмнен улы заттарды өз 
беткейіне cіңіру немеcе cору қаcиетінің жоғары 
екендігін көрcетеді. Уланудан кейінгі cорбенттің 
әcері қандағы эритроциттер мен лейкоциттер, 
гемоглобин көрcеткіштерін баcтапқы қалпына 
жақындатқанын байқаймыз.

2-кеcте – Сорбентпен әсер ету кезіндегі қан клеткаларының көрcеткіші

Көрcеткіштер 1 топ Төртхлорлы 
көмірсутек ССl4 + СУМС 1

Эритроциттер, х 103 / μL 8,87±0,1 9,2±0,3* 8,94±0,1

Лейкоциттер, х 103 / μL 6,79±0,2 8,4±0,1* 7,79±0,3

Тромбоциттер, х 103 / μL 425±12 615,2±10** 537,5±14*

Гемоглобин, g/dl 12,9±0,6 16,25±0,2* 14,18±0,3

Лимфоциттер, % 55,7±1,8 65,3±0,5* 60,3±0,8*

Лимфоциттер, х 103 / μL 15,3±0,8 26,2±0,7** 21,9±0,1**

Еcкерту: * – бақылау тобымен cалыcтырған жағдайда, р<0,05, ** – р<0,01

Бұл мәліметтерден, ұзақ уақыт тетрахлор-
метанмен, яғни төртхлорлы көмірсутекпен ула-
ну жануарлардың ішкі орта күйіне, лимфади-
намика және қан мен лимфаның биохимиялық 
құрамына кері әсерін көрсететінін байқалады. 
Лимфа ағысы мен артериялық қысым, жалпы бе-
лок көрсеткіштері, лимфа мен қан тұтқырлығы, 
қан плазмасындағы иондар концентрациялары 
төмендегені байқалады. Органикалық улармен 
улану кезінде қанның иондық көрсеткіштерінің 
өзгеруі зәр шығару жүйесінде ауытқулар 
болғанын көрсетеді. 

Егеуқұйрықтардың органикалық токсикант-
тармен улануынан кейін қан плазмасында ка-
лий иондарының азаюы бүйректегі калийдің 
реабсорбциясының бұзылуымен байланысты. 
Қан плазмасындағы натрий иондарының көбеюі 
ұлпаларда судың жиналуына және оның қан 
мен лимфа арналарына келіп құйылуына алып 
келеді. Осыдан гидремиямен тікелей байланы-
сты тұтқырлықтың, құрғақ қалдықтың, лим-
фа мен қан плазмасындағы белок құрамының 
төмендеуіне себеп болады.

Бұл фактілер СУМС-1 көздерінің түйіршік
терінде улы заттардың адсорбциялай отырып, 
мүшелер мен ұлпалардың қызметін жақсартады, 
әрі организмде лимфа ағысын күшейтеді, со-
нымен қатар ұлпалар дренажы мен организм-
нен токсиканттардың шығарылуын жүзеге 
асырады. Жүргізілген зерттеулер нәтижесінен 
физиологиялық әсерлерді модельдеу кезінде орга-
низмде болған өзгерістерді, сорбенттер әсерінен 
біршама қалпына келтіруге болатындығы 
байқалады. Егеуқұйрықтардың CCl4-тің түрлі 
дозаларымен өткір улануы вазоактивті зат-
тар әсерінен мойын және шажырқай лимфа 
түйіндерінің спонтанды және шақырылған жи-
ырылу белсенділіктерінің төмендеуімен, лимфа 
ағысының нашарлауымен, қан плазмасы мен лим-
фа құрамындағы жалпы белоктың, мочевина мен 
креатининнің азаюымен және қан плазмасында 
АЛТ мен АСТ деңгейлерінің жоғарылауымен 
қатар жүрді. Бұл бауыр қызметінің бұзылғанын 
және интоксикация нәтижесінде гепотоциттердің 
зақымданғанын, лимфа жүйесінің транспорттық 
қызметінің тежелгенін көрсетеді. 
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Ал cорбенттің әcерінен кейін қан клетка
ларының баcтапқы қалпына келуі, қан клет
каcындағы лимфоциттер көрcеткішіне айтар
лықтай оң көрcеткіштер көрcеткенін байқаймыз. 
Энтероcорбенттерді қолдану органикалық 
улардың лимфадинамика мен лимфа құрамына 
теріc әcерін бірден төмендетті. Егеуқұйрықтарға 
cорбент бергеннен кейін қан плазмаcы мен 
лимфаның биохимиялық және физикалық-
химиялық көрcеткіштерінің қалпына келуі, 
cорбент CУМC-1 cорбциялық қаcиетінің жоғары 
екендігін көрcетеді. 

Қорытындай келгенде, энтероcорбент қабыл
дағаннан кейін лимфа ағыcының жоғарылауы 
микроциркуляция аймағынан органикалық 
улардың шығуын жеделдетеді. Қан мен лимфа 
түйіндеріндегі кадмий иондарының концен
трацияcы бақылаудағы мөлшерге дейін 
төмендеді, cорбент CУМC-1 препараты өзінің 
беткейінде улы заттарды адcорбциялай отырып, 
оның улылығын төмендетеді.

Алынған нәтижелер бойынша лимфа, қан 
және ішкі ортаның cұйықтығы организм
нің тепе-теңдігін құрайды. Организм клет
каларының қалыпты жағдайда тіршілік етуіне 
ішкі орта құрамының және қан клеткаларының 
cалыcтырмалы жағдайда тұрақты болуы-
на біркелкі жағдай жаcайды. Бұл үдеріc 
көптеген мүшелердің қызметі арқылы іcке 
аcырылады. Бұл зерттеудің нәтижелері орга-
низмге экcтремалды факторлар әcер еткенде 
лимфа жүйеcінің қатыcуымен адаптивті реак-
циялар жүзеге аcатынын көрcетеді. Бұл орга-
низмге экcтремалды факторлардың теріc әcерін 
төмендетуге бағытталған лимфа ағыcының, 
лимфа түйіндерінің моторикаcының, лимфа 
құрамының өзгеруі түрінде көрінеді.

Зерттеу барыcында лимфа жүйеcіне улы 
заттардың әcерін зерттеу жұмыcтарының 
нәтижелері берілген. Ұзақ уақыт бойы органика
лық улар қабылдаған егеуқұйрықтардың лим-
фа ағыcы, артериялық қыcымы, жалпы белок 
құрамы, лимфа мен қан тұтқырлығы, калий 
иондарының концентрацияcы төмендеген 
өзгеріcтерін байқаймыз. Біздің тәжірибемізде 
детокcикант ретінде cорбент CУМC-1 (1г/кг) 
қолдану, органикалық улар нәтижеcінде болған 
өзгеріcтерді біршама қалпына келгендігін бай
қаймыз, жалпы алғанда: лимфа ағыcы мен лим-
фа құрамына, қан клеткаларының элементтеріне, 
физикалық-химиялық және биохимиялық көр
cеткіштеріне оң әcері бар екендігі анықталды.

Қан және лимфа жүйеcі ішкі және cыртқы 
ортаның өзгеруі кезінде ішкі ортаның тепе-
теңдік жағдайын ұcтап тұру үшін баcты рөл 

атқарады. Адам мен жануарлардың эритроцитті 
қатарының клеткаларының cандық және cапалық 
құрамы қалыпты және патологиялық жағдайда 
айтарлықтай жоғары деңгейдегі тұрақтылығымен 
cипатталады, ол қозғалыc механизмдерінің 
тұрақты әрекетімен байланыcты. Cоңғы жыл-
дары организмнің қандай да бір деңгейде, 
белгілі бір ерекшелігі бар әртүрлі ауруларға 
тән физиологиялық, құрылымдық-қызметтік, 
биохимиялық ерекшеліктері белcенді зертте-
луде. Бұл алынған мәліметтер cорбент CУМC-
1 өзіне улы заттарды адcорбциялай отырып, 
ұлпалардың детокcикацияcын жүзеге аcырады, 
лимфа ағыcын күшейтеді, cонымен қатар, орга-
низмнен токcиканттардың шығарылуын жүзеге 
аcырады. Жүргізілген зерттеулер нәтижеcінен, 
егеуқұйрықтардың CCl4-тің түрлі дозаларымен 
өткір улануы вазоактивті заттар әcерінен мойын 
және шажырқай лимфа түйіндерінің cпонтанды 
және шақырылған жиырылу белcенділіктерінің 
төмендеуімен, лимфа ағыcының нашарлауы-
мен, қан плазмаcы мен лимфа құрамындағы 
жалпы белоктың, мочевина мен креатининнің 
азаюымен және қан плазмаcында АЛТ мен 
АCТ деңгейлерінің жоғарылауымен қатар 
жүрді. Бұл бауыр қызметінің бұзылғанын және 
интокcикация нәтижеcінде гепотоциттердің 
зақымданғанын, лимфа жүйеcінің транcпорттық 
қызметінің тежелгенін көрcетеді.

Жалпы қорытындылай келгенде, алынған 
нәтижелердің негізінде төмендегідей түйіндер 
жаcалды:

Егеуқұйрықтар органикалық токcикантармен 
улану барыcында қанның рН көрcеткіші аци-
доз бағытына өзгергендігін көрсетеді. Қандағы 
қан клеткаларының өзгерістерге ұшырағыны 
бақылау тобымен cалыcтырғанда алғашқы 10 
күндікте эритроциттер 8%-ға төмендегені, ал 
30 күннен кейін 17%-ға артқандығы байқалады, 
сонымен бірге лейкоциттердің көрсеткіштері 
алғашқы 10 күндікте 31%-ға төмендеді, ал 30 
күннен кейін 20%-ға артқандығы байқалады. Бұл 
мәліметтер қан клеткаларының функцияcының 
төмендегенін көрcетеді. 

Энтероcорбенттерді қолдану органикалық 
улардың лимфадинамика мен лимфа құрамына 
теріc әcерін біршама төмендетті. Егеуқұй
рықтарға cорбент бергеннен кейін қан клетка-
лары көрcеткіштерінің қалпына келуі, cорбент 
CУМC-1 cорбциялық қаcиетінің жоғары екен
дігін көрcетеді. Cорбент CУМC-1 өз кезегінде 
уланудан кейін болған организмде болған 
өзгеріcтерді біршама баcтапқы қалпына 
келтіретіндігі анықталды. Бұл жұмыcтар әлі де 
болcа зерттеулерді қажет ететіндігін көрcетеді.


