ROCZN. PZH, 1973, T. XXIV, NR 1}

LUBA BILCZUK, LUCJAN SZPONAR
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Przeprowadzono badanic w celu stwierdzenia czy mniedoborom wy-
sokosci i ciezaru ciata zawartym w granicach od lo do 20 towarzyszq
zmiany w poziomach frakcji biatkowych surowicy krwi i jaki jest
charakter tych zmian.

Najprostszymi miernikami stanu odzywienia stosowanymi w bada-
niach epidemiologicznych dzieci i mlodziezy sa wysoko§é¢ i ciezar ciala.
Za niedozywionych uwaza sie tych osobnikow, ktorych ciezar i wyso-
kos¢ ciata odbiegaja od odpowiedniej $redniej o wiecej niz — 14.

Badania wielu autoréw wskazuja, ze wraz ze wzrostem stopnia nie-
dozywienia nastepuje we krwi spadek aktywnosci wielu enzymoéw [1],
obnizenie poziomu aminokwaséw (glownie egzogennych) [2, 3], poziomu
hemoglobiny (przy réwnoczesnym niedoborze zelaza [4, 5] oraz obnize-
nie poziomu biatka calkowitego i przesuniecie w obrebie jego frakcji.
Wielkos¢ i charakter zmian obrazu bialek krwi w niedozywieniu sg
mimo licznych doniesien ciggle dyskutowane. Keys i wspdtpr. [6] zna-
lezli niewielki spadek poziomu biatek surowicy krwi u mezezyzn glodzo-
nych przez okres 6 miesiecy. Réwniez obnizenie poziomu bialek wykazal
Youmans [7] u ludnosci ze zlych warunkéw bytowych pochodzacej z To-
nessee. Natomiast Arroyave i Scrimshaw [8] badajgc populacje spozy-
wajacg diete ubogg w biatko stwierdzili wystepowanie raczej podniesio-
nego anizeli obnizonego poziomu biatek, przy czym poziom albumin byt
zwykle obnizony przy podwyzszonym poziomie gamma-globulin.

Wiekszo$¢ znanych nam obserwacji dotyczacych zmian obrazu biatek
surowicy krwi prowadzono na populacjach ludzkich w stanach znaczne-
go niedozywienia ({marasmus, kwasihiorkor, choroba gtodowa itp.). Wy-
dawalo sie wiec celowe podjecie badan, czy niedoborom wysokosci za-
wartym w granicach od —16 do —2d towarzyszg zmiany w poziomie
frakcji biatkowych i jaki jest charakter tych zmian.

MATERIAL I METODA
Badanie prowadzono w rejonie leczniczo-zapobiegawczym w latach 1966—1968.
W pierwszym roku obserwacji przebadano wszystkie dzieci w wieku od 11 do
14 lat. W oparciu o badania lekarskie wybrano 377 dzieci, u ktérych nie stwier-
dzono stanéw chorobowych mogacych wplywaé na zmiane elektroforetycznego
pbrazu bialek surowicy krwi. Dla tej grupy dzieci wykonano oznaczenie biatka
catkowitego surowicy krwi metodg Lowry [9] oraz dokonano rozdziatu elektrofo-
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retycznego bialek surowicy krwi metoda opisang przez Bogdanikowq [10]. W la-
tach 1967, 1968 badano tylko te dzieci, u ktérych stwicrdzone w 1966 r. niedobory
wysoko$ci i ciezaru ciata utrzymywaly sie nadal.

WYNIKI I OMOWIENIE

Dla wszystkich elektroforegraméw obliczono wartosci g% frakcji biat-
kowych surowicy krwi. Celem opracowania wlasnej ,,normy” pozioméw
frakeji bialkowych surowicy krwi dla badanej populacji wybrano od-
powiednie warto$ci u tych osobnikéw, ktérych ciezar i wysokos$é ciala
byly odpowiednie dla danego wieku wg ,norm” ogolnopolskich [11].
Uzyskane przez nas wartoSci poszezegélnych frakeji biatkowych nie od-
biegaly od wynikéw Wunderlyego, Pluckthena i innych [12] (tabela I).

Pozostate dzieci podzielono na cztery grupy:
1) z niedoborem wysokosci ciata powyzej —19,
2) z niedoborem ciezaru ciala powyzej —14,

3) z rdownoczesnym niedoborem wysokos$ei i ciezaru ciala, w granicach
od —10 do —24,

4) te u ktorych wysoko$¢ i ciezar ciala cdbiegaly od odpowiedniej $red-
niej o wiecej niz +14.

Celem ckredlenia czy niedoborom wysokosci ciala zawartych w gra-
nicach od —18 do —2¢ towarzyszy zmiany w obrazie elektroforetycznym
biatek surowicy krwi, poréwnano wartosei frakeji biatkowych uzyskane

dla tej grupy dzieci (tabela II), z odpowiednimi warto$ciami frakeji bial-
kowych naszej ,,normy”.

Jak wynika z danych zamieszczonych w tabeli II poziom albumin
w kazdym nastepnym roku badan ulega systematycznie istotnemu obni-
zeniu i w 1968 r. r67ni sie w poréwnaniu z ,norma” o 0,59 g%. Srednie
warto$ci frakeji alfaj-globulin, stwisrdzone w pierwszym badaniu nie
roznily sie od odpowiednich wartodci dla dzieci bez niedoboréw wzrost.-
-wag. Natomiast w badaniach prowadzonych w nastepnych latach war-
tosci alfas-globulin poczatkowo ulegaly obnizeniu a nastepnie wzrastaly.
Podobny charakter zmian wystepowal réwniez w wartoéciach frakeji
alfas-globulin.

Beta-globuliny w poréwnaniu z odpowiednimi warto$ciami frakeji bial-
kowych ,normy” w pierwszym badaniu byly istotnie wyzsze, a w na-
stepnych latach nie ulegaty dalszym zmianom. Wartosci frakeji gamma-
-globulin wraz z utrzymujacym sie niedoborem wysoko$ci ciala ulegajg
stalemu istotnemu podwyzszeniu. Wspoélezynnik albumin do globulin
réwniez ulega systematycznemu istotnemu obnizeniu. Istotnogé réznic
obliczono testem t-Studenta z ryzykiem bledu 0,05 dla przedzialu ufno$-
¢i P = 0,05.

Podobny tok rozumowania przeprowadzono odnognie ciezaru ciala.
W badaniu przekrojowym przeprowadzonym w 1966 r. stwierdzono, ze
niedoborom ciezaru ciala nie towarzyszg istotne zmiany warto$eci {rakeji
biatkowych surowicy krwi (tabela III). Natomiast przy utrzymujgcym
sie niedoborze ciezaru ciala nastepuje istotne obnizenie frakcji albumin
i wzrost frakeji gamma-globulin. Frakcje alfa i beta-globulin ulegaja
nieistotnym wahaniom podobnym jakie towarzyszyly niedoborom wy-
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sokosci ciata. Wspétczynnik albumin do globulin réwniez ulega istotne-
mu obnizeniu.

W grupie dzieci, u ktérych wystapil réwnocze$nie niedobor wysokosci
i ciezaru ciala wartosci frakeji biatkowych surowicy krwi (tabela IV)
W poréwnaniu z naszg ,norma’ wykazujg podobny charakter zmian jaki
towarzyszyl niedoborom wysokosci ciata.

Czwartg grupe stanowily dzieci, ktérych wysoko$¢ i cigzar ciala od-
biegal od odpowiedniej $redniej o wiecej niz +16 (tabela V). Srednie
wartosci frakeji biatkowych surowicy krwi z wyjatkiem albumin nie
wykazujg w poréwnaniu z nasza »norma” istotnych réznic. Albuminy
wzrastajg istotnie zarowno gdy wysokoseé, jak i ciezar ciala odbiegaja
od odpowiedniej sredniej o wiecej niz +19.

Poziom biatka calkowitego u wszystkich badanych przez caly okres
obserwacji nie ulegal zmianie i wynosit 8,04 g%.

Przyczyn obnizonego poziomu albumin i wzrostu frakcji globulin
u dzieci z niedoborami — nalezy przypuszczalnie poszukiwaé w niedo-
statecznej ilo$ci biatka dostarczonego z pozywieniem [6], oraz w nieko-
rzystnych warunkach higieniczno-sanitarnych $rodowiska wyzwalaja-~
cych wzmozong produkcje ciat odpornosciowych kosztem albumin, jako
wyraz zmian adaptacyjnych do istniejagcych warunkéw bytowania [8].

WNIOSKI

U dzieci z niedoborami wysokosci ciala w granicach od —18 do —24
stwierdzono w surowicy krwi istotne obnizenie frakeji albumin i zna-
mienny wzrost gamma-globulin, oraz obnizenie wspdlczynnika albumino-
wo-globulinowego. Natomiast w odniesieniu do ciezaru ciala, istotne zmia-
ny w wartosciach frakcji biatkowych surowicy krwi ujawniajg sie do-
piero przy niedoborach utrzymujgcych sie przez diuzszy okres.

J.Bunsuyxk, J.llnouap

OLEHKA UBMEHEHUM BUJIA BEJKOB CBHLIBOPOTKU KPOBU AEPEBEHCKUX
JAETEV C HEJOCTATKAMU POCTA U BECA

PezwmMme

VcenenoBanus, 1edbl0 KOTOPBIX GBIIO YROCTOBepeHMe M3MEHEeHUI! B yDPOBHSX
BeKOBBIX (DPAKLMIT BLIPAZKEHEBLIX HeloCTAaTKaMM DOCTA M Beca Teja JeTeil B Tpa-
HMLax oT — 1o 0 — 20 M XapakTep 3TUX U3IMECHEHMIL.

Brincnueno 557 2UIEKTPOhepPOrpaMmMoB Ias feTeit B BO3pacrte or 11 70 14 Jewr.
Onupasch Ha TOJyYeHHBIC TAHHBIC KOHCTATUPOBAHO, YTO B COCTOAHMUAX HeBOIbLIIOro
MCTOIIEHUA BBICTYIAIOT MEPCMELUEHUSA B BUAS GelIKOBBIX hparuMit CBIBOPOTKY KPOBM.

Hegocratkom pcera resa COIYTCTBYET CYIICCTBEHHOE 3aHMIKeHME (DPAKIUM ab-
Oymun, yBeamtienve dpaxuvm raMmMa-raobynuH a TakyKe 3aHUIKEHMUE dakTopa A/T.
Cpennas mcenegoranmil moKazaa, uTo HCJOBeCY TeJla HECOIYTCTBYIOT CYLIECTBEHHDIE
MBMEHEeHMA GeJIKOBBLIX (DPakuuit ChIBOPOTKM KPOBM, HO B IIPOJONIZKAIOINUMCA NEPUOIC
HenoeaHMs BLIDAKEHHOI0 HEJIOBECOM Tejla COINYTCTBYIOT TaKiKe usMeHeHuA 6GeJKo -
BBIX bparuuii, Kakue 3amMeTuayu IPM HeJoCTaTKaX POCTa TeJa.
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I. Bilczuk, L. Szponar

ASSESSMENT OF CHANGES IN SERUM PROTEIN PATTERN
IN RURAL CHILDREN WITH WEIGHT AND HEIGHT DEFICITS

Summary

The investigations were undertaken for establishing whether malnutrition
evidenced by height and weight deficits ranging from 18 to 28 changes in se-
rum protein fractions develop and what is the character of these changes. In chil-
dren aged 11 to 14 years 557 electrophoretic separatmns of protein fractions were
done. In the light of these data it was found that in conditions of slight malnu-
trition shifts occur in the serum protein fraction pattern.

Deficits in height are associated with significant falls in the albumin fraction
-with a rise in gamma globulin fraction and a decrease of A/G index. It was de-
monstrated also that weight deficits are not associated with significant changes
in serum protein fractions. On the other hand in prolonged malnutrition with
weight deficit changes of serum protein fractions are similar to those observed
with height deficits.
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