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Введение. Нутритивный статус пациентов с церебральным параличом (ДЦП) отличается от 
такового у типично развивающихся детей, и претерпевает изменения в процессе взросления 
[1,2]. оценить висцеральный пул белка, одну из составляющих нутритивного статуса, можно 
лабораторными методами. Рутинные показатели не всегда отражают истинную картину гло-
бальных изменений в организме [3,4]. Наиболее интересны ранее не изученные у этой катего-
рии пациентов белки с высокой скоростью синтеза, отвечающие за васкулогенез, участвующие 
в работе мышц, белки — маркеры воспаления.

Цель оценить уровень veGF-A (васкулоэндотелиалиаотного фактора роста), тропонина I, 
ферритина у пациентов со спастическими формами ДЦП, выявить взаимосвязь между отдель-
ными показателями компонентного состава тела и способом питания.

Материалы и методы. в исследование вошли 53 пациента (27 мужского пола) с ДЦП, верифи-
цированным в условиях психоневрологического отделения многопрофильного стационара. Пита-
ние через гастростому [2,5–9] получали 13 пациентов с дисфагией, остальные ели общий протер-
тый стол [10]. Компонентный состав тела оценен методом биоимпедансометрии, аппарат Диамант 
Аист мини [3,4]. Статистическая обработка материала проводилась с использованием пакета при-
кладных программ IBm sPss statictics 26. описание количественных данных представлены в виде 
средневыборочного, стадартного отклонения и 95 %ДИ в формате м ± σ (95 % ДИ) в случае нор-
мального распределения в выборке. В случае распределения отличного от нормального в виде ме-
дианы (ме) и квартилей Q1 и Q3 в формате ме (Q1-Q3). Гипотеза о нормальности распределения 
проверялась критерием Шапиро-Уилка. С целью обнаружения различий между выборками исполь-
зовались критерии Стьюдента или манна-Уитни. теснота связи оценивалась с помощью коэффи-
циента корреляции Спирмена. При уровне p < 0,05 результаты считали статистически значимыми.

Результаты. Сосудистый фактор проницаемости veGF-A усиливает и увеличивает проница-
емость микрососудов, служит частью системы, отвечающей за восстановление подачи кислоро-
да к тканям в ситуации, когда циркуляция крови недостаточна, как у пациентов со спастическим 
тетрапарезом. Средние значения veGF-A = 66,13 (33,42 — 92,64), при этом, у пациентов без дис-
фагии veGF-A = 49,50 (23,94–91,57), превышение этого показателя у ряда пациентов не значи-
тельное, в 1,2 раза (1,0–2,1). У пациентов с дисфагией, длительно питающихся специализирован-
ными фирменными смесями для энтерального питания в гастростому средний уровень 
veGF-A = 71,96 (45,24 — 87,13) и превышение veGF-A в 1,5 раза (1,0 — 2,0). Значимых разли-
чий между группами по этому показателю не выявлено. В компонентном составе тела выявлены 
корреляционные связи между долей активной клеточной массы и veGF-A у пациентов без дис-
фагии (rho = -0,378 р = 0,016), у больных с дисфагией veGF-A и долей безжировой массой в про-
центах (rho = -0,326 р = 0,040) и уровнем общей воды в организме (rho = -0,373 р = 0,018).

Уровень тропонина I и ферритина, определенных качественным методом, не превышал ре-
ферентных значений в обеих группах.
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Повышение veGF-A свидетельствует о нарушении эндотелиальной дисфункции предиктор 
сердечно- сосудистой патологии в будущем.

Выводы. Фактор сосудистого воспаления veGF-A в пределах референтных значений или 
чуть превышает их в 1,2 раза у пациентов с ДЦП, способных глотать протертый стол и повы-
шен у гастростомированных пациентов с дисфагией. veGF-A имеет значимые корреляции с 
процентной долей безжировой массы и уровнем общей воды в организме по данным компо-
нентного состава тела в группе стомированных пациентов с дисфагией, и значимые корреля-
ции с процентной долей активной клеточной массы у пациентов глотающих самостоятельно. 
Превышения тропонина и ферритина у пациентов с ДЦП не выявлено.
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