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Постановка проблеми. Протягом останніх 
років у діагностиці захворювань значна увага 
надається вивченню біохімічного складу різних 
рідин та тканин організму [13]. Тому доцільно 
використовувати біологічне середовище біохіміч-
но максимально наближене до досліджуваного 
об’єкта. Для ока таким середовищем є сльозна 
рідина. 
Сльозна рідина – це постійне мікросередови-

ще переднього відділу органа зору. Сльоза бере 
участь у метаболічних процесах очного яблука 
та орбіти. Сльози – багатокомпонентний секрет 
сльозової залози, який зволожуює кон’юнктиву 
ока й знешкоджуює мікроорганізми [7]. 
Виходячи з цього, можна зробити припущен-

ня, що дослідження сльози несе в собі інформа-
цію про порушення обміну речовин при розвит-
ку запальних процесів у цій ділянці. 
Аналіз основних досліджень і публікацій, у 

яких розглядається вирішення проблеми. На 
сьогоднішній день у гуманній медицині багато 
досліджень присвячено вивченню біохімії сльози 
за різних патологій органа зору [4, 6, 9-10, 15, 17]. 
У сльозній рідині хворих бактеріальними 

кон’юнктивітами та блефарокон’юнктивітами вміст 
іонів кальцію, магнію та цинку збільшується вдвічі, а 
при іритах та іридоциклітах – зменшується [5]. 
При дослідженні сльози хворих із судинними 

захворюваннями сітківки були отримані дані про 
збільшення вмісту плазміногену та антитромбіну 3 
і їх кореляція з патологічними змінами всіх ге-
мореалогічних показників. 
Найбільша зміна вмісту білка та балансу біл-

кових фракцій у сльозній рідині спостерігається 
під час запальних процесів переднього відділу 
ока. Після хімічного опіку рогівки або УФ опро-
мінення ока рівень загального білка у сльозі збі-
льшується в 1,5-2 рази. При вірусному кератиті 
та кон’юнктивіті різко зменшується кількість 
альбумінів сльозного походження. При бактеріа-
льному кон’юнктивіті, УФ опроміненні та опіку 
лугами, навпаки, відбувається збільшення аль-
бумінів. 
Запальний процес органа зору супроводжуєть-

ся збільшенням концентрації Ig A, G та М у 
сльозі. В діагностиці вірусних захворювань рогів-
ки ока має значення встановлення показників 
місцевої імунної системи. 
При травмах, інфекціях, хімічних опіках у 

сльозній рідині визначення колагенази має діаг-
ностичне значення. Активність еластази сльози 
під час виразки рогівки збільшується, порівняно 
з нормою, в декілька разів. При травмуванні ро-
гівки та кон’юнктиви збільшується активність 
лізосомальних ферментів. 
При запальних процесах рогівки опікової етіо-

логії з’ясовано, що величина трипсиноподібної 
та антитрипсичної активності, а також рівень а2-
макроглобуліну в сльозі є об’єктивними показ-
никами, які дозволяють прогнозувати динаміку 
розвитку запального процесу, визначити необ-
хідність корекції протеолізу. 
Інформативними біохімічними показниками 

сльозної рідини є: протеолітична система, каллі-
креін-кінінова, ренін-ангіотензинова системи; 
грануляцитарна еластаза; показники коагуляцій-
ної та фібринолітичної активності при різних 
гемоциркуляторних розладах у судинах сітківки 
та хоріодеї. Каллікреін-кінінову систему дослі-
джували в сльозній рідині при опіках рогівки, 
кератитах, катаракті, проникаючих пораненнях, 

Досліджено, що сльозна рідина є доступною біоло-
гічно активною системою, в якій активно проті-
кають різні метаболічні, імунологічні, регуляторні 
та захисні процеси. Розроблена методика відбору 
сльозної рідини у телят віком 4-6 місяців. Наведені 
біохімічні показники в сльозі клінічно здорових осо-
бин великої рогатої худоби. За своїм складом сльо-
за нагадує сироватку крові, проте існують певні 
відмінності біохімічних показників. Обґрунтована 
доцільність подальшого дослідження сльози при 
діагностиці та лікуванні хвороб органу зору. 



ВЕТЕРИНАРНА МЕДИЦИНА 

№ 1 • 2009 • ВІСНИК Полтавської державної аграрної академії 95

деґенерації сітківки [8]. 
Вміст глюкози досліджували у сльозній рідині 

при різних патологічних захворюваннях. За нор-
ми, рівень глюкози в сльозі значно нижчий, ніж 
у сиворотці крові. При іритах та іридоциклітах 
концентрація глюкози зменшується, а при 
кон’юнктивітах, хімічних опіках, бактеріальних і 
вірусних кератитах збільшується, хоча рівень 
глюкози в крові не змінюється [2]. 
Важливо зазначити, що сльозна рідина може 

бути використана для оцінки ефективності різ-
них лікарських засобів. Пеніцилін, еритроміцин 
та інші антибіотики легко виявляються в сльозі, 
що дозволяє при дослідженні сльози контролю-
вати фармакодинаміку лікарських засобів. 
Таким чином, літературні дані беззастережно 

вказують на те, що дослідження сльозної рідини 
має діагностичне і прогностичне значення в оф-
тальмології. 
Однак у ветеринарній медицині питання сльоз-

ної рідини досліджене недостатньо [1, 3-4, 14]. 
Невивченість цього питання стримує викорис-
тання різнобічної високоефективної діагностики 
та патогенетичної терапії при захворюваннях 
органа зору. Проблема полягає в тому, що пара-
лельне дослідження сльозної рідини клінічно 
здорових тварин та тварин із захворюваннями 
органа зору може мати не лише діагностичний 

характер, а й дозволить проводити контроль ефе-
ктивності лікування при тій чи іншій патології.  
Мета досліджень та методика їх проведен-

ня. Метою дослідження було розробити методи-
ку відбору сльозної рідини у клінічно здорових 
особин великої рогатої худоби, а також провести 
біохімічний аналіз відібраної сльози для встанов-
лення відносної норми показників сльози даної 
групи тварин. 
Сльозу відбирали у телят віком від 4-6 місяців за 

допомогою піпетки. Методика відбору сльози ба-
зувалася на принципі подразнення механорецепто-
рів рогівки ока та кон’юнктиви, в результаті чого 
рефлекторно збільшувалась секреція сльозної рі-
дини [11, 16, 18]. Саме це дозволило в достатній 
кількості відібрати сльозу для дослідження.  
Відібрану сльозну рідину досліджували в день 

відбору на базі центральної біохімічної лабора-
торії м. Полтава за допомогою біохімічного ана-
лізатора Super Z 818 (Японія). 
Результати досліджень. Кількісний склад по-

казників у сльозній рідині клінічно здорових 
тварин коливається у визначених межах (табл.). 
Біохімічний склад сльози обумовлений, перед-

усім, тією функцією, яку вона виконує, – захис-
ною, метаболічною, світлозаломлюючою. Сльоз-
на рідина дещо схожа за своїм складом із сиро-
ваткою крові, але існують і певні відмінності [12]. 

 

 
Рис. Відбір сльозної рідини за допомогою піпетки 
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Уміст загального білка в сльозній рідині при-
близно вдвічі менший, ніж у сироватці крові. В 
сироватці крові цей показник становить 70-85 
г/л, тоді як у сльозі – 32,15 г/л. Загальний білок – 
органічний полімер, який складається з аміноки-
слот. Різні білки беруть участь в усіх біохімічних 
реакціях організму тварини в якості каталізато-
рів, транспортують різні речовини, беруть участь 
в імунному захисті тварини. На вміст загального 
білка впливають вік тварини, продуктивність, 
фізіологічний стан та стан їхнього здоров’я. 
Альбуміни виконують важливі функції щодо 

підтримання онкотичного тиску крові, реґуляції 
водного обміну між кров’ю і тканинним просто-
ром, зв’язування і транспортування вуглеводів, 
ліпідів, гормонів, пігментів, мінеральних елеме-
нтів. Кількість альбумінів у сльозній рідині у 
клінічно здорових тварин становить 14,25 г/л. У 
сироватці крові їх кількість коливається у визна-
чених межах (38-50 г/л).  
Креатинін є похідним креатину, його кінцевим 

продуктом метаболізму. Вміст креатиніну в си-
роватці крові становить 70-140 мкмоль/л, а в 
сльозній рідині – 94,8 мкмоль/л. Приблизно од-
наковий вміст креатиніну зумовлений тим, що 
біохімічні реакції за участю креатину є джере-
лом енергії, необхідної для скорочення м’язів 
(моргання повік). 
Сечовина є кінцевим продуктом обміну білків, 

вона утворюється, здебільшого, в орнітиновому 
циклі в печінці та нирках. Під час синтезу сечо-
вини знешкоджується аміак. Уміст сечовини в 
сироватці крові молодняку великої рогатої худо-
би становить 3-6,5 ммоль/л, що майже однаково 
з її вмістом у сльозі (2,87 ммоль/л). Концентра-
ція сечовини залежить від інтенсивності її синте-
зу та виведення. 
Сечова кислота – один із кінцевих продуктів 

обміну нуклеопротеїнів, при розпаді яких утво-
рюються нуклеїнові кислоти, які, у свою чергу, 
гідролізуються до нуклеотидів. Виділяється вона 
у формі солей – уратів калію та натрію. В плазмі 
крові міститься 0,2-0,5 ммоль/л, що значно мен-
ше, ніж у сльозній рідині (44 ммоль/л). Така кон-
центрація сечової кислоти в сльозі обумовлює 
кристалізацію останньої. 
Холестерин належить до групи стероїдів; він 

синтезується майже в усіх клітинах організму. 
Близько 80% холестерину синтезується в печін-
ці. Вміст холестерину в сироватці крові залежить 
від стану печінки: за норми складає 1,3-3,6 
ммоль/л, що майже співпадає з кількістю холес-
терину в сльозній рідині. 
Ферментний склад сльози включає в себе: 

альфа-амілазу, лужну фосфатазу, аланінаміно-
трансферазу, аспартатамінотрансферазу, що вка-
зує на активні метаболічні процеси, які відбува-
ються в сльозі. Концентрація ферментів у сльозі 
схожа з концентрацією в плазмі крові, але є й 
певні відмінності. 
Лужна фосфатаза активує розщеплення фос-

форноорганічних сполук. Фермент розміщується 
в клітинах у зв’язаному з плазматичними мем-
бранами стані. Висока активність лужної фосфа-
тази у сльозі (приблизно 640 М.од.), порівняно з 
плазмою крові (100-200), обумовлена інтенсив-
ним функціонуванням остеобластів, що зумов-
лено процесами активного росту оранізму. 
Аланінамінотрансфераза (АЛТ) каталізує обер-

нену реакцію переносу аміногрупи аланіну на  
а-кетоглутарову кислоту з утворенням піровино-
градної та глутамінової кислот. Аспартатаміно-
трансфераза (АСТ) каталізує обернену реакцію 
переноса аміногрупи від аспаргінової кислоти на 
а-кетоглутарову кислоту з утворенням щавеле-
вооцтової і глітамінової кислот. Обидва 

Біохімічні показники сльозної рідини відносної норми клінічно здорових особин  
великої рогатої худоби 

Показники Телята 4-6 місяців (n=8) 
СЛЬОЗНА РІДИНА Одиниці виміру М m 
Загальний білок г/л 32,15 3,28 

Альбумін г/л 14,25 2,24 
α-амілаза М.од. 25,25 7,3 

Лужна фосфатаза М.од. 641,75 196,34 
АЛТ М.од. 31,25 5,33 
АСТ М.од. 95,5 17,97 

Глюкоза ммоль/л 1,25 0,14 
Креатинін мкмоль/л 94,8 6,17 
Сечовина ммоль/л 2,87 0,28 

Холестерин заг. ммоль/л 1,185 0,48 
Сечова кислота ммоль/л 44 10,95 
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ферменти локалізуються в цитоплазмі клітин, 
тому при пошкодженні тканин збільшують свою 
активність. АЛТ і АСТ є досить чутливими при 
різних патологіях в організмі. Їх концентрація 
майже однакова як у сльозі, так і в сироватці 
крові.  
Глюкоза – основний енерґетичний субстрат ор-

ганізму: більше половини енерґії, яка витрача-
ється здоровим організмом, утворюється за ра-
хунок окислення глюкози. Вміст глюкози в крові 
здорових тварин становить 2,5-3,3 ммоль/л, тоді 
як у сльозній рідині цей показник дорівнює 1,25 
ммоль/л.  
Висновки і перспективи подальших дослі-

джень. Ґрунтуючись на вищезазначеному, за-
уважимо: сльозна рідина являє собою біологічну 
систему, в якій активно протікають різні метабо-

лічні, імунологічні, реґуляторні, захисні проце-
си. За своїм складом сльоза схожа з сироваткою 
крові, але існують деякі кількісні відмінності 
біохімічних показників. 
Важливо вказати на те, що сльоза – доступна 

біологічна рідина для дослідження; отримати її 
можна швидко, легко і в достатній кількості для 
досліджень. Подальші дослідження сльози до-
зволять своєчасно виявити виникнення патоло-
гій органа зору, а також контролювати розвиток 
захворювання та стежити за ефективністю ліку-
вання. 
Під час дослідження була розроблена методи-

ка відбору сльози, а також отримані біохімічні 
показники відносної норми клінічно здорових 
особин великої рогатої худоби. 
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