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Концентрация растворимых рецепторов трансферрина прогрессивно увеличивается при снижении количества 
депонированного железа в составе ферритина. Данный маркер может служить чувствительным индикатором 
железодефицитных состояний и прогностическим критерием железодефицитной анемии. 
Ключевые слова: дефицит железа, растворимые рецепторы трансферрина. 

Ведущая роль в регуляции обмена железа отво-
дится процессам его транспортировки, обеспечива-
ющим единство метаболического цикла, и меха-
низмам создания резерва этого микроэлемента 
в организме. Наиболее информативными критери-
ями латентного дефицита железа (ЛДЖ) являются 
снижение уровня сывороточного ферритина (СФ) 
ниже 12—15 нг/мл [2] и повышение концентрации 
растворимых рецепторов трансферрина (РРТ). 
В клиническом плане несомненный интерес пред-
ставляет определение информационной и прогно-
стической значимости уровня концентрации РРТ 
при ЛДЖ. 

В ходе популяционного исследования железо-
дефицитных состояний у детей (n = 1240) Тюмен-
ской области в возрасте до 16 лет проведена оцен-
ка диагностической и прогностической значимости 
растворимых рецепторов трансферина (РРТ) в ка-
честве раннего показателя развития железодефи-
цитной анемии у детей. Из общей группы детей 
были выделены дети с уровнем гемоглобина ниже 
возрастных референтных значений и с латентным 
дефицитом железа по критерию сывороточного 
ферритина менее 12—15 нг/мл (ВОЗ, 2004). Для 
оценки диагностической значимости методов рас-
считывали показатели: диагностическая чувстви-
тельность (ДЧ); диагностическая специфичность 
(ДС); прогностическое значение положительного 
и отрицательного результата. 

Результаты определения ДЧ и ДС для РРТ вы-
явили наилучшее их сочетание (ДЧ = 84% и ДС = 
= 83%) при концентрация РРТ 1,7 мкг/мл как гра-
ница «норма-патология», что согласуется и с верх-
ним референтным пределом, предложенным экс-
пертами ВОЗ (2004) для диагностики латентного 

дефицита железа. Оценка концентрации РРТ при 
ЛДЖ показала наличие выраженной диагностиче-
ской эффективности и оптимальное соотношение 
чувствительности и специфичности. Для характе-
ристики его клинической ценности проведен ана-
лиз прогностической значимости положительного 
и отрицательного результата. Прогностическая 
значимость положительного результата в данном 
исследовании уровня РРТ равна 43%, т.е. в детской 
популяции с высокой распространенностью ЛДЖ 
(в среднем 23%) [1] метод определения РРТ дает 
истинно положительные результаты в 43% случа-
ев, что доказано при постановке подтверждающих 
тестов. Прогностическое значение отрицательного 
результата равно 83%, т.е. метод определения РРТ 
дает истинно отрицательные результаты в 83% 
случаев и, следовательно, абсолютное большинст-
во случаев ЛДЖ в группах обследованных детей 
будет своевременно диагностировано. Выявленная 
в настоящей работе высокая информативность 
растворимых рецепторов трансферрина при диаг-
ностике ЛДЖ определила необходимость исследо-
вания данного показателя в оценке шансов разви-
тия железодефицитной анемии. Установлено, что 
при развитии ЛДЖ, снижении концентрации СФ 
менее 12—15 нг/мл и сочетанном повышении 
уровня sTfR вероятность развития анемии возрас-
тает до 8,7 раз, что в 2,5 раза выше по сравнению 
с изолированным определением пониженного 
уровня СФ и в 3,1 раза — по сравнению с изоли-
рованным определением повышенного уровня sTfR. 
Таким образом, повышение концентрации РРТ от-
ражает степень прогрессирования железодефици-
та в организме и данный показатель может исполь-
зоваться в качестве маркера и предиктора развития 
железодефицитной анемии. 
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The concentration of soluble transferrin receptor progressively increases with decreasing amount of iron in the depo-
sited composition ferritin. This marker may serve as a sensitive indicator of iron deficiency and predictor of iron defi-
ciency anemia. 
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