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Резюме. Целью настоящей работы явилась оценка клинического значения спонтанной иммуно-
глобулинсинтезирующей активности В-лимфоцитов (СИАЛ) у больных такими ревматическими вос-
палительными заболеваниями (РЗ), как реактивный артрит (РеА), анкилозирующий спондилоартрит 
(АС), ревматоидный артрит (РА) и системная красная волчанка (СКВ). Обнаружены достоверно более 
высокие уровни СИАЛ у больных РеА, АС, РА и СКВ по сравнению со здоровыми лицами и больны-
ми остеоартрозом. Клиническое значение СИАЛ заключалось в том, что показатели СИАЛ отражают 
наличие и степень иммунологической активности при РеА, АС, РА и СКВ.
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abstract. The aim of present work was to evaluate clinical significance of B-lymphocytes spontaneous 
antibody-synthesizing activity by B-lymphocytes (LASA) in patients with rheumatic inflammatory diseases 
(RD), i.e., reactive arthritis (ReA), ankylosing spondylitis (AS), rheumatoid arthritis (RA), and systemic lupus 
erythematosus (SLE). Significantly higher LASA levels were revealed in the patients with ReA, AS, RA, and 
SLE, as compared with healthy persons and patients with osteoarthrosis. Clinical significance of LASA indexes 
and their changes may reflect manifestation and degree of immunological activities in ReA, AS, RA, and SLE. 
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