Таблица №1 Основные белки плазмы крови, их роль, диагностическое значение

	Белки, представители
	Количество в норме 
	Изменение при патологии

	Альбумины


	35-45 г/л


	Повышение при сгущении крови; понижение при заболеваниях печени, почек, ожогах, после кровопотери

	Альфа1-глобулины

Альфа-2глобулины


	0-5%

5-10%


	Повышение при остром воспалении



	Бета-глобулины


	10-15%


	При хроническом воспалении



	Гамма-глобулины


	15-20%


	После инфекционного процесса, при хронизации воспалении



	Фибриноген 
	3-5 г/л
	Белок острой фазы, также повышается при тромбозах


Таблица №2 

Вещества остаточного азота

	Представитель 
	Содержание в норме
	Из чего и где образуется
	Когда повышается в крови

	Мочевина


	3,3-8,3 мМ/л


	Из аргинина в орнитиновом цикле в печени


	При усиленном распаде белков тканей (после операции, травмы и др.), заболевании почек



	Мочевая кислота


	0,2-0,6 мМ/л


	Из пуриновых оснований во всех тканях


	Подагра, мочекаменная болезнь 



	Креатин


	50-70мкМ/л


	Из гуанидинуксусной кислоты при ее метилировании в печени


	При тяжелой мышечной работе, повреждении мышечной ткани, а также у новорожденных и грудных детей и у стариков в норме 



	Креатинин


	60-120мкМ/л


	Из креатинфосфата в мышцах


	При хронической почечной недостаточности и других заболеваниях почек

	Общий билирубин


	8-20 мкМ/л


	Складывается из суммы прямого и непрямого. Непрямой образуется из биливердина в ММС и купферовских клетках печени, прямой образуется из непрямого в гепатоцитах


	Желтухи: при печеночной повышается прямой и непрямой; при механической – прямой; при гемолитической и физиологической желтухе новорожденных – непрямой



	Индикан


	1,9-3,18 мкМ/л


	Калиевая или натриевая соль индоксилсерной кислоты, образуется в печени из индоксила


	Усиление гниения в толстом кишечнике (кишечная непроходимость, рак кишечника)



	Гомоцистеин
	5-15 мкМ/л
	Из метионина, во многих тканях
	Атеросклероз, тромбоз


Таблица №3 

Органические безазотистые вещества плазмы крови

	Представитель 
	Содержание в норме 
	Где и в результате какого процесса образуется
	В каких случаях повышается
	В каких случаях понижается

	Глюкоза 


	3,4-6,1 мМ/л (у мужчин старше 60 лет до 6,4 мМ/л)


	Попадает в организм при всасывании из кишечника, образуется в результате глюконеогенеза (в основном в печени и почках)


	Сахарный диабет

Первые 2 часа после принятия пищи, особенно высокоуглеводной

Стресс 


	Передозировка инсулина

Голод 



	ЛПНП/ЛПВП


	3


	Образуются в печени


	Атеросклероз 


	Не имеет клинического значения



	Лактат 


	0,8-1,2 мМ/л


	В мышцах при гликолизе пирувата


	При гипоксии, усиленной физической нагрузке, гипо- и авитаминозе витамина В1


	Не имеет клинического значения



	Пируват 


	0,07-0,11 мм/Л


	В мышцах при гликолизе из ФЕП


	При гипоксии, усиленной физической нагрузке


	Не имеет клинического значения



	Кетоновые тела


	0,2-0,6 мМ/л


	В печени из АУК


	Сахарный диабет, тиреотоки скоз, голодание
	Не имеет клинического значения



	Триглицериды


	0,5-1,5 мМ/л


	В основном в жировой ткани, стенке кишечника и печени, а также в др. тканях по фосфатидному пути 


	При различных видах гипер и дислипидемий, тромбозах, болезнях печени и почек, панкреатит


	Гипертиреоз, гиперпаратиреоз, недостаточность питания, мальабсорбция, терминальные стадии поражения печени 




