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Введение. Хронический ринит – одно из распространённых оториноларингологических заболеваний. Цель. Из-
учение показателей перекисного окисления липидов в плазме крови у пациентов с различными формами хро-
нического ринита.
Методика. В группы обследования были включены 35 пациентов с хроническим аллергическим ринитом, 39 па-
циентов с хроническим вазомоторным ринитом, 22 пациента с хроническим атрофическим ринитом, 29 боль-
ных хроническим инфекционным ринитом и 30 человек из группы контроля. Обследуемым с хроническими 
ринитами, а также группе контроля определяли спектрофотометрическим методом показатели перекисного 
окисления липидов в плазме крови. Статистический анализ проведён с использованием пакета Statistica 10.
Результаты. Анализ полученных результатов показателей перекисного окисления липидов в плазме крови у 
больных различными вариантами хронического ринита выявил достоверно значимое увеличение медианы 
концентрации диеновых конъюгатов и малонового диальдегида у пациентов с хроническим аллергическим, 
атрофическим и инфекционным ринитами относительно контрольной группы и пациентов с хроническим ва-
зомоторным ринитом. Повышенное содержание малонового диальдегида и диеновых конъюгатов расценива-
ется как усиление перекисного окисления липидов мембран клеток в сторону накопления прооксидантов.
Заключение. При сравнении четырех форм хронических ринитов выявлено статистически значимое увеличе-
ние содержания диеновых конъюгатов и концентрации малонового диальдегида у пациентов с хроническим 
аллергическим, инфекционным и атрофическим ринитом относительно контрольной группы и больных с хро-
ническим вазомоторным ринитом. Самое значимое изменение показателей перекисного окисления липидов 
обнаружено при хроническом инфекционном рините. Антиоксидантные препараты способны обладать тера-
певтическим эффектом при хронических ринитах.
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Background. Chronic rhinitis is one of the most common otolaryngological diseases. The aim. To study the indices of 
lipid peroxidation in blood plasma of patients with various forms of chronic rhinitis.
Methods. The examination groups included 35 patients with chronic allergic rhinitis, 39 patients with chronic vasomotor 
rhinitis, 22 patients with chronic atrophic rhinitis, 29 patients with chronic infectious rhinitis and 30 people from the control 
group. The indices of lipid peroxidation in blood plasma were determined by spectrophotometric method in the subjects 
with chronic rhinitis, as well as in the control group. Statistical analysis was performed using the Statistica 10 package.
Results. The analysis of the obtained results of the study of the prooxidant system in the blood plasma of patients with 
various types of chronic rhinitis revealed a reliably significant increase in the median concentration of diene conjugates 
and malondialdehyde in patients with chronic allergic, atrophic and infectious rhinitis relative to the control group and 
patients with chronic vasomotor rhinitis. The increased content of malondialdehyde and diene conjugates is regarded as 
an increase in lipid peroxidation of cell membranes towards the accumulation of prooxidants.
Conclusion. Comparison of four forms of chronic rhinitis revealed statistically significant increase in the content of diene 
conjugates and malondialdehyde concentration in patients with chronic allergic, infectious and atrophic rhinitis relative 
to the control group and patients with chronic vasomotor rhinitis. The most significant change in lipid peroxidation 
indices was found in chronic infectious rhinitis. Antioxidant drugs can have a therapeutic effect in chronic rhinitis.
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Введение

Хронические риниты с наличием носовой обструк-
ции имеют высокую распространенность среди насе-
ления. По данным эпидемиологических исследований, 
около 20% взрослого населения планеты страдают хро-
ническими ринитами, а 40% здорового населения время 
от времени отмечают симптомы, характерные для хро-
нических ринитов [1–3]. Распространённость заболева-

ний носа и околоносовых пазух активно возрастает в по-
следние годы [3].

Каждый фенотипический тип хронического ринита 
имеет свои характеристики, такие как заложенность но-
са, выделения из него, а также эндоскопические особен-
ности. Симптомы чаще проявляются локально, например: 
отечность слизистой оболочки, изменение цвета и соста-
ва отделяемого из носа. При всех формах хронического 
ринита происходит снижение защитных свойств слизи-
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стой оболочки полости носа, что сопровождается присо-
единением бактериальной инфекции. Дисбиоз слизистой 
оболочки способствует развитию вторичных иммунных 
расстройств и дезадаптации, которая содействует разви-
тию патологических процессов. Имеются данные, что 
разные фенотипические варианты хронических ринитов 
характеризуются своим спектром микроорганизмов в но-
совой полости, который существенно влияет на течение 
заболеваний [1, 3]. Безусловно, локальный воспалитель-
ный синдром сопровождается системными изменениями 
в показателях крови у больных при заболеваниях слизи-
стой оболочки полости носа, а также влияет на показате-
ли перекисного окисления липидов [4–9].

В патогенезе хронических ринитов придается боль-
шое значение интермиттирующему характеру гипоксии, 
персистенции микробных агентов на слизистой оболоч-
ке полости носа, наличию длительного воспалительно-
го процесса, аллергическим реакциям, окислительному 
повреждению клеток, что приводит к развитию дисрегу-
ляторных изменений в системе «перекисное окисление 
липидов – антиоксидантная защита» (ПОЛ-АОЗ) [10]. 
По мнению B.F. Asher, Zhou J и др., многие ЛОР-заболе-
вания связаны с окислительным стрессом и изменением 
показателей системы «ПОЛ-АОЗ» как локально в пора-
женных тканях, так и системно [6–9]. Все это определя-
ет актуальность изучения данной темы.

Целью нашей работы явилось изучение показателей 
перекисного окисления липидов в плазме крови у пациен-
тов с различными формами хронического ринита.

Методика
В работе приведены результаты комплексного лабо-

раторного обследования пациентов ООО «Лор центр» (г. 
Красноярск) в период с 01.02.2021 по 02.07.2022 с хро-
ническим ринитом общей численностью 125 человек (57 
мужчин и 68 женщин, средний возраст 44,6 ± 0,7 года). 
В их числе были 35 пациентов с хроническим аллергиче-
ским ринитом (ХАлР) (16 мужчин и 19 женщин) в возрас-
те от 21 до 65 лет (средний возраст 44,9 ± 1,4 года), 39 па-
циентов с хроническим вазомоторным ринитом (ХВР) 
(21 мужчина и 18 женщин) в возрасте от 22 до 56 лет 
(средний возраст 43,1 ± 1,9 года), 22 больных хрониче-
ским атрофическим ринитом (ХАР) (7 мужчин и 15 жен-
щин) в возрасте от 35 до 69 лет (средний возраст 45,9 
± 2,7 года), 29 больных хроническим инфекционным 
ринитом (ХИР) (13 мужчин и 16 женщин) в возрасте 
от 27 до 63 лет (средний возраст 43,7 ± 2,1 года).

Диагностика хронического ринита в зависимости 
от фенотипа осуществлена с учётом клинических реко-
мендаций Минздрава России врачом при обращении паци-

ента за лечением, с последующим анализом данных полно-
го комплекса инструментального обследования, клиниче-
ских проявлений, анамнеза и результатов риноэндоскопии.

Контрольной группой служили 30 практически здо-
ровых доноров, не имеющих оториноларингологических 
жалоб и ринологического анамнеза, у которых отсутство-
вали изменения слизистой оболочки полости носа по ре-
зультатам риноэндоскопии (13 мужчин и 17 женщин) 
в возрасте от 25 до 58 лет (средний возраст 43,8 ± 1,3 го-
да). Группа контроля представлена пациентами, обратив-
шимися для прохождения профилактического осмотра.

Для выбора участников исследования в группы 
больных и контрольную группу установлены следую-
щие критерии: лица мужского и женского пола, возраст 
от 18 до 70 лет, наличие у них подписанного информиро-
ванного согласия на участие в исследовании, а также на-
личие подтверждённого одного из следующих диагнозов: 
хронический аллергический ринит, хронический вазомо-
торный ринит, хронический атрофический ринит, хрони-
ческий инфекционный ринит.

Из исследовательской группы были исключены па-
циенты с различными заболеваниями, такими как пси-
хические заболевания, опухоли, инфекции, включая ту-
беркулез и ВИЧ, а также люди с зависимостью от алко-
голя и наркотиков, беременные и кормящие женщины, 
а также те, кто не желал принимать участие в исследова-
нии. Все исследуемые группы были сопоставимы по по-
лу и возрасту (р < 0,05).

Для оценки гематологических показателей материа-
лом исследования была кровь из периферической вены, 
которую забирали с 8:00 до 9:00 ч натощак однократно 
при поступлении на лечение после верификации диагно-
за до начала патогенетической терапии.

Цельную гепаринизированную кровь больного, взя-
тую при обращении за медицинской помощью, центри-
фугировали 15 минут при 1700g, отбирали аликвоты 
плазмы и хранили при температуре −20 °C. Определе-
ние показателей перекисного окисления липидов про-
водили в плазме пациентов и лиц контрольной группы, 
измерения производились на спектрофотометре Thermo 
Scientific Genesys 10 vis (США). Определение содер-
жания диеновых конъюгатов (ДК) в плазме крови про-
водили путём добавления к 0,2 мл плазмы 2 мл смеси 
изопропанол/гептан (1:1). Смесь встряхивали в тече-
ние 1 ч, после чего добавляли 0,5 мл НС1 (рН = 2) и ещё 
раз встряхивали 2 мин, затем добавляли 1 мл гепта-
на и встряхивали ещё 15 мин, после истечения 1 часа 
верхнюю фазу фотометрировали при 232 нм против кон-
трольной пробы. Определение содержания малонового 
диальдегида (МДА) проводили методом, основанным 
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на взаимодействии его с 2-тиобарбитуровой кислотой, 
в результате которого образуются хромогены с макси-
мумом поглощения в зеленой области видимого спек-
тра при длине волны 532 нм [11].

Статистический анализ проведён с использованием 
пакета Statistica 10. Для оценки различий в группах ис-
пользовали непараметрические критерии Краскела–Уо-
ллиса (для трёх и более групп сравнения) и Манна-Уит-
ни (для попарного сравнения). Критический уровень ста-
тистической значимости при проверке научных гипотез 
составлял р ˂ 0,05.

Результаты
Мы изучили показатели продуктов ПОЛ в плазме кро-

ви больных с ХАлР, ХВР, ХАР и ХИР (таблица). Изме-
рение маркеров перекисного окисления липидов в кро-
ви имеет значительные преимущества с точки зрения их 
биологической и клинической значимости по сравнению 
с локальными концентрациями [12].

 Анализ полученных результатов исследования про-
дуктов ПОЛ в плазме крови у больных различными ва-

риантами хронического ринита выявил достоверно зна-
чимое увеличение медианы концентрации ДК и МДА 
у пациентов с ХАлР, ХАР и ХИР относительно кон-
трольной группы и пациентов с ХВР. Показатель МДА 
максимально возрастал при ХАР и ХИР – в 1,54 и 1,53 
раза соответственно, при ХАлР в 1,24 раза относительно 
нормальных величин. Медиана концентрации ДК мак-
симально возрастала при ХИР – в 1,34 раза, при ХАР – 
в 1,31 раза, а при ХАлР – в 1,28 раз относительно нор-
мальных величин. Полученные результаты коррелиру-
ют с полученными результатами авторов по работам, 
связанным с заболеванием слизистой оболочки поло-
сти носа [13–15]. 

Таким образом, при ХАлР, ХАР и ХИР выявлено до-
стоверно значимое увеличение концентрации ДК и МДА 
относительно контрольной группы и пациентов с ХВР, 
а при ХВР – отсутствие достоверно значимых измене-
ний. Повышенное содержание МДА и ДК расценивает-
ся как усиление перекисного окисления липидов мем-
бран клеток в сторону накопления продуктов конечного 
окисления липидов.

Показатели 
Indicators

Контрольная группа (1)
Control group (1)

ХАлР (2)
CAlR (2)

ХВР (3)
CVR (3)

ХАР (4)
CAR (4)

ХИР (5)
CIR (5)

N = 30 N = 35 N = 39 N = 22 N = 29

Ме Q25 − Q75 Ме Q25 − Q75 Ме Q25 − Q75 Ме Q25 − Q75 Ме Q25 − Q75

ДК
мкмоль/л

DK
µmol/l

0,69 0,54 − 0,79 0,89 0,84 − 0,99 0,71 0,61 − 0,81 0,91 0,81 − 0,96 0,93 0,81 − 1,01

p1-2 < 0,001 p2-3 < 0,001 p1-4 < 0,001
p3-4 < 0,001

p1-5 < 0,001
p3-5 < 0,001

МДА
нмоль/1г белка

MDA
nmol/1 g protein

2,34 1,9 − 3,26 2,91 2,36 − 3,41 2,43 1,91 − 3,31 3,61 3,21 − 3,76 3,59 2,89 − 3,91

р1-2 = 0,007 р2-3 = 0,008
p1-4 < 0,001
p2-4 < 0,001
p3-4 < 0,001

p1-5 < 0,001
p2-5 < 0,001
p3-5 < 0,001

Таблица / Table
Показатели прооксидантной системы в плазме крови у больных хроническим ринитом в зависимости от фенотипа
Indicators of the prooxidant system in blood plasma in patients with chronic rhinitis depending on the phenotype

*Примечание: p1-2: достоверные различия между группой ХАлР и контрольной группой; p1-3: достоверные различия между группой ХВР и кон-
трольной группой; p1-4: достоверные различия между группой ХАР и контрольной группой; p1-5: достоверные различия между группой ХИР и 
контрольной группой; p2-3: достоверные различия между группами ХАлР и ХВР; p2-4: достоверные различия между группами ХАлР и ХАР; p2-5: 
достоверные различия между группами ХАлР и ХИР; p3-4: достоверные различия между группами ХВР и ХАР; p3-5: достоверные различия меж-
ду группами ХВР и ХИР; p4-5: достоверные различия между группами ХАР и ХИР. 
ХАлР — хронический аллергический ринит; ХВР — хронический вазомоторный ринит; ХАР — хронический атрофический ринит; ХИР — хро-
нический инфекционный ринит.

*Note: p1-2: significant differences between the CAlR group and the control group; p1-3: significant differences between the CVR group and the control 
group; p1-4: significant differences between the CAR group and the control group; p1-5: significant differences between the CIR group and the control 
group; p2-3: significant differences between the CAlR group and the CVR; p2-4: significant differences between the CAlR group and the CAR; p2-
5: significant differences between the CAlR group and the CIR; p3-4: significant differences between the CVR group and the CAR; p3-5: significant 
differences between the CVR group and the CIR; p4-5: significant differences between the CAR group and the CIR. 
CAlR – chronic allergic rhinitis; CVR – chronic vasomotor rhinitis, CAR – chronic atrophic rhinitis; CIR – chronic infectious rhinitis.
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Обсуждение

В настоящее время известно, что в патогенезе мно-
гих заболеваний, в том числе болезней органов дыха-
ния, лежат процессы свободнорадикального окисления 
[16]. Существуют исследования, подтверждающие роль 
«ПОЛ-АОЗ» в структуре ЛОР-заболеваний [13, 14, 17, 18]. 
Существуют данные в мировой литературе, где описано 
также усиление перекисного окисления липидов при ал-
лергическом воспалении слизистой оболочки верхних ды-
хательных путей [13, 14, 15, 19], исследований состояния 
системы «ПОЛ» при ХИР, ХАР и ХВР нет.

Нарушение основных биохимических механизмов 
защиты на уровне клетки – преобладание прооксидант-
ных систем с увеличением уровня свободнорадикально-
го окисления липидов мембран – отражает их связь с вы-
раженностью воспалительного ответа и ролью воспали-
тельных молекул. Окислительный стресс может играть 
решающую роль в возникновении дисфункции или ухуд-
шении эпителиального барьера носа [18]. Процесс обра-
зования активных форм кислорода приводит к поврежде-

нию клеток слизистой оболочки полости носа, облегчает 
инфильтрацию дополнительных воспалительных клеток 
в ткань, запускает выработку провоспалительных цито-
кинов и поддерживает пагубный цикл, в конечном ито-
ге способствуя прогрессированию заболевания [19–21].

Выводы
При сравнении четырех форм хронических ринитов 

было выявлено статистически значимое увеличение со-
держания диеновых конъюгатов и концентрации мало-
нового диальдегида у пациентов с хроническим аллерги-
ческим, атрофическим и инфекционным ринитами отно-
сительно контрольной группы и больных с хроническим 
вазомоторным ринитом. Самое значимое увеличение пока-
зателей перекисного окисления липидов обнаружено при 
хроническом инфекционном рините. На основании полу-
ченных результатов можно сделать вывод, что для разра-
ботки технологий персонифицированного лечения паци-
ентов с хроническим ринитом, а также повышения каче-
ства прогнозной оценки течения заболевания необходимо 
с терапевтической целью использовать антиоксиданты.
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