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КОРУТУНДУ 
Иш 2018-2019-жылдар аралыгында Бишкек шаарындагы шаардык балдар клиникалык ооруканасынан жана тез
жардам бөлүмүнөн жаңы төрөлгөн ымыркайларга жана 3 айга чейинки балдарга цитомегаловирус инфекция-
сынын жайылышын ИФА колдонуу менен изилдөөгө арналган. ЦМВ оорусун диагностикасын атайын IgG клас-
старын кандын суюк бөлугунөн антителолорду аныктоодо иммуноферментный анализ  (ИФА) ыкмасы менен
жүргүзүлдү. Иммуноферменттик анализ (ИФА) негизделген иммундук реакциясы антиген менен антитело. Се-
родиагностикада аныкталучу өзгөчө зат болуп спецификалык иммуноглобулин (Ig) эсептелет. Цитомегаловиру-
стук ооруну аныктоодо, эреже боюнча, көрсөтмө кагазын колдонушат. ИФА ыкмасы менен изилдөө үчүн венадан
ач карын алынган кан колдонулат. ИФАнын артыкчылыгына эн жогорку сезгичтиги, өзгөчөлүгү, кайталанышы,
бир түрдүүлүгү жана көпчүлүктү текшерүөгө ылайыктуулугу кирет. Текшерилген балдардын курактык курамын
2018-2019 жылдары 407 жаңы төрөлгөн ымыркайлар жана 3 айга чейинки балдар түзүшкөн, алардын 163 (40,1%)
кыздар жана 244 эркек балдар (59,9%). Цитомегаловируска IgG текшерилген 407 балдардын ичинен 87(46,0%)
жогорку титрдеги (1:400 и 1:800) антителалар, орто титрдеги антителалар 1:200 – 124 (30,5%) балдарда жана
күмөндүү натыйжа 1:100 – 64 (15,6%), серонегативдүү балдарда бардыгы 32 (7,9%) аныкталган.  
Негизги сөздөр: цитомегаловирус инфекциясы, жаңы төрөлгөн балдар, 3 айга чейинки балдар, кыздар, эркек-
тер, жатын ичиндеги инфекциясы, иммуноферменттик анализ (ИФА).
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Клинико-лабораторные аспекты у новорожденных  и детей до 3-х месяцев из Городской
детской клинической больницы скорой медицинской помощи (ГДКБ СМП) за 2018-
2019 гг., г. Бишкек
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РЕЗЮМЕ  
Работа посвящена изучению распространения цитомегаловирусной инфекции у новожденных и детей от одного
до 3-х месяцев из городской детской клинической больницы и СМП г. Бишкек в период 2018-2019 гг. с помощью
ИФА. Диагностика ЦМВИ осуществлялась методом определения специфических антител (АТ) классов IgG в
сыворотке крови к ЦМВ с помощью непрямого твердофазного иммуноферментного метода (ИФА). В основе
иммуноферментного анализа (ИФА) лежит иммунная реакция антигена с антителом. В случае серодиагностики
определяемым веществом является специфический иммуноглобулин (Ig) обследуемого. В диагностике цитоме-
галовирусных инфекций обычно используется метод по инструкции. Для исследования методом ИФА исполь-
зуется кровь из локтевой вены, полученная натощак. К достоинствам ИФА можно отнести высокие
чувствительность, специфичность, воспроизводимость, унифицированность и пригодность для массовых об-
следований.  Возрастную структуру обследованных детей формировали 407 больных новорожденных и детей
до 3х месяцев за 2018 – 2019 гг., из них 163 (40,1%) девочек и 244 мальчиков (59,9%). Среди обследованных 407
на IgG к цитомегаловирусу выявлены дети в высоких титрах (1:400 и 1:800) у 87 (46,0%), средний титр антител
1:200 – у 124 (30,5%) ребенка и сомнительный результат 1:100 – у 64 (15,6%), серонегативные дети всего 32
(7,9%).  
Ключевые слова: цитомегаловирусная инфекция, новорожденные, дети до 3-х месяцев, девочки, мальчики, внут-
риутробная инфекция, иммуноферментный анализ (ИФА).
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ABSTRACT 
The work is devoted to the study of the spread of сytomegalovirus infection in newborns and children from one to 3
months old from the City Children's Clinical Hospital of Emergency Medical Care in Bishkek in the years 2018-2019
using ELISA. Diagnosis of CMV infection was carried out by determining specific CMV IgG antibodies (AB) in blood
sera using an indirect enzyme-linked immunosorbent assay (ELISA). ELISA is based on the immune reaction of antigen
with antibody. In serodiagnosis, the substance to be determined is the specific immunoglobulin (Ig) of the patient. In
the diagnosis of сytomegalovirus infections, the method according to the instructions is usually used. For the study by
the ELISA method, blood from the lactic vein, obtained on an empty stomach, is used. The advantages of ELISA include
high sensitivity, specificity, reproducibility, uniformity and suitability for mass examinations. The age structure of the
examined children was comprised of 407 sick newborns and children under 3 months of age in 2018-2019, of whom
163 (40.1%) were girls and 244 were boys (59.9%). Among the 407 children examined for сytomegalovirus IgG antibody
high titers were found (1:400 and 1:800) in 87 (46.0%), an average antibody titer of 1:200 in 124 (30,5%), indeterminate
result 1:100 – in 64 (15.6%), and seronegative result only in 32 (7.9%) children.
Key words: сytomegalovirus infection, newborns, children under 3 months, girls, boys, intrauterine infection, en-
zyme-linked immunosorbent assay (ELISA).
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Актуальность

Цитомегаловирусная инфекция (ЦМВИ) в на-
стоящее время является одной из наиболее актуаль-
ных проблем в инфекционной патологии, что обуслов
лено ее широким распространением, многообразием
путей передачи и чрезвычайно большим спектром
клинических проявлений и осложнений. Европейским
региональным бюро ВОЗ оно отнесено к группе бо-
лезней, которые определяют будущее инфекционной
патологии [1, 2, 3]. 

Цитомегаловирусная инфекция может стать
причиной не вынашиванию беременности, многово-
дию, мертворожденности, преждевременным родам,
внутриутробному инфицированию, порокам развития
и гибели плода [4]. 

В настоящее время отмечается рост заболе-
ваемости ЦМВИ во всех странах мира, что связано как
с улучшением качества диагностики, так и с истинным
ростом заболевания. Цитомегаловирусная инфекция
особенно актуальна в детском возрасте в связи с вы-
соким уровнем инфицированности, возможностью
развития тяжелых клинических форм и прогностиче-
ских неблагоприятных последствий, даже при субкли-

нических вариантах течения [5]. По данным ВОЗ
ЦМВ по тератогенной значимости занимает второе
место после вируса краснухи [6].

Цель исследований. Изучить распростране-
ние цитомегаловирусной инфекции (ЦМВИ) у ново-
рожденных детей до 3х месяцев и уровень титров
антител класса IgG находившихся в городской детской
клинической больнице скорой медицинской помощи
(ГДСКБ СМП) г. Бишкек в период 2018-2019 гг.

Материалы и методы исследования

Разработаны и изучены истории болезни 407
новорожденных и детей до 3х месяцев, находишихся
на стационарном лечении ГДКБ СМП г. Бишкек за пе-
риод 2018-2019 гг. 

В качестве материала для исследования слу-
жила периферическая кровь взятой из вены новорож-
денных и детей до 3-х месяцев. 

Диагностика ЦМВИ осуществлялась методом
определения специфических антител (АТ) классов IgG
в сыворотке крови к ЦМВ с помощью непрямого твер-
дофазного иммуноферментного метода (ИФА).
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Результаты и их обсуждение

Матери с новорожденными и детьми посту-
пали в стационар (ГДКБ СМП) с клиническими про-
явлениями на слабость, вялость или гипервоз
будимость, вздрагивание, судороги, мышечная гипо-
тония, срыгивания, рвота, тремор, плохой сон, отказ
от кормления грудью, желтушность склер и кожных
покровов и др. На стационарном лечении находились
в основном новорожденные до одного месяца с диаг-
нозом внутриутробной инфекции (ВУИ), цитомегало-
вирусной этиологии (ЦМВ) за 2018 - 2019 гг. – 269
(66,1%) детей с нише изложенными клиническими
проявлениями (табл. 1).

Возрастную структуру обследованных детей
за 2018 – 2019 гг. формировали всего 407 больных но-
ворожденных и детей до 3х месяцев, из них 163
(40,1±2,4) девочек, в том числе 105 (64,4±3,7) девочек

до одного месяца, а с одного до 3х месяцев 58
(35,6±3,7) девочек и 244 мальчиков (59,9±2,4), в том
числе 164 (67,2±3,0) мальчиков до одного месяца, а с
одного до 3х месяцев 80 (32,8±3,0) мальчиков (Табл.2). 

Возрастную структуру обследованных детей
за 2018г. составили 160 (39,3±2,4) больных новорож-
денных и детей до 3х месяцев, из них всего 65
(40,6±6,0) девочек и 95 (59,4±6,0) мальчиков, а за 2019
год составили 247 (60,7±2,4), больных новорожден-
ных и детей до 3х месяцев, из них всего 98 (39,7±3,0)
девочек и 149 (60,3±3,0) мальчиков.

От 0 до одного месяца новорожденных, об-
следованных на ЦМВИ за 2018-2019 годы – всего 269
(67,8±2,3), из них 108 (40,1±2,9) детей за 2018 год, в
том числе 45 (41,7±4,7) девочек и 63 (58,3±4,7) маль-
чиков, а 161 (59,9±2,9) ребенок за 2019 год, в том
числе 60 (37,3±3,8) девочек и 101 (62,3±3,8) мальчика.

От одного месяца до 3х месяцев всего обсле-

Таблица 1. Характерные клинические проявления новорожденных из ГДКБСМП за период 2018-2019 гг., 
г. Бишкек (n=269)
Table 1. Characteristic clinical manifestations of newborns from the City Children's Clinical Hospital of Emer

gency Medical Care for the period 2018-2019,  Bishkek (n = 269)
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Таблица 2. Возрастная структура обследованных детей от 0 до 3х месяцев за 2018-2019 гг. (п=407)
Table 2. Age structure of the children examined, from 3 months onward in the years 2018-2019 (n = 407)

дованных на ЦМВИ за 2018-2019 годы – 138
(32,2±2,3), из них 52 (37,7±4,1) детей за 2018 год, в том
числе 20 (38,5±6,7) девочек и 32 (61,5±6,7) мальчика,
а 86 (62,3±4,1) детей за 2019 год, в том числе 38
(44,2±5,3) девочек и 48 (55,8±5,3) мальчиков (табл. 2).

А также, проведен анализ результатов ИФА
на наличие   антицитомегаловирусных IgG у больных
детей, находившихся в городской детской клиниче-
ской больнице СМП г. Бишкек в период 2018-2019 гг.  

Среди обследованных 407 на IgG к цитомега-
ловирусу выявлены дети в высоких титрах (1:400 и
1:800) у 147 (36,1±2,3), средний титр антител 1:200 –
у 174 (42,8±2,4) ребенка и сомнительный результат
1:100 – у 54 (13,3±1,6), отрицательные результаты
всего у детей 32 (7,9±1,3). В возрасте от одного дня до
1 мес. – 269 (66,1±2,3) детей, из них высокие титры
IgG (1:400, 1:800) обнаружены – у 95 (35,3±2,8) ново-
рожденных, средний титр 1:200 выявлен у 116
(43,1±3,0) детей и сомнительный результат (титр ан-
тител 1:100) получен у 30 (11,2±1,8) детей, отрица-
тельные результаты у детей – 28 (10,4±1,8) (см. табл.
3).  

От одного месяца до 3х месяцев всего 138

(33,9±2,3) детей, из них у 52 (37,7±4,1) ребенка обна-
ружены высокие титры IgG (1:400 и 1:800), средний
уровень антител с титром 1:200 выявлен – у 58
(42,0±4,1) детей, сомнительный (титр антител 1:100)
– только у 24 (17,4±3,2) и отрицательные результаты
– у 4 (2,9±1,4) детей.

Таким образом, полученные результаты поз-
воляют сделать следующие выводы: 

1. На первом месяце жизни у всех детей вы-
явлены нарушений политропности, вовлеченность
различных систем в патологический процесс, острое
течение болезни, выраженная интоксикация, диспеп-
сические проявления (рвоты, срыгивание) 68 (25,3±
2,1), церебральная ишемия 92 (22,6±2,0), проявляю-
щаяся в большинстве случаев синдромом угнетения
160 (39,3±2,4) или синдром повышенной возбудимо-
сти 98 (24,1±2,0), гепатоспленомегалии 134 (49,8±2,4),
гипербилирубинемия 139 (51,7±2,4), стойкая невроло-
гическая симптоматика и др. 
2. Из 407 больных детей за 2018-2019гг. чаще цитоме-
галовирус обнаружен у мальчиков 244 (59,9±2,4), из
них за 2018г. 95 (59,4±3,8) и 149 (60,3±3,0) за 2019г.
Таким образом, год за годом отмечается увеличение 
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Таблица 3. Лабораторная диагностика (IgG) детей до 3х мес. на CMV на ИФА за 2018-2019гг. (n=407)
Table 3. Laboratory diagnosis for CMV IgG antibody on enzyme immunoassay   in children  under 3 months of 
age, 2018-2019 (n = 407

цитомегаловируса 1,6 раза у мальчиков. 
3. Результаты серологических исследований

свидетельствуют, что среди обследованных высокие
титры (1:400, 1:800) антител класса IgG определялись
у детей – 147 (36,1±2,3), средние титры у детей – у 174
(42,8±2,4), сомнительные титры – 54 (13,3±1,6) и от-
рицательные результаты у детей – у 32 (7,9±1,3), чаще

всего до 1го мес. -  35,3±2,8, 43,1±3,0, 11,2±1,8 и
10,4±1,8 соответственно.  

Жазуучулар ар кандай кызыкчылыктардын чыр жок-
тугун жарыялайт.
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