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STRESZCZENIE

Stan odzywienia jest szczegolnie istotny w cigzy. Determinuje on nie tylko stan
zdrowia samej kobiety, lecz jest istotnym czynnikiem warunkujagcym prawidtowy rozwdj
prenatalny i stan zdrowia noworodkow. Niedobdr, nadmiar lub nieodpowiednie proporcje
sktadnikow pokarmowych w organizmie kobiet cigzarnych, jak réwniez nieprawidtowosci
dotyczace innych wskaznikow ich stanu odzywienia, moga negatywnie wpltywa¢ na
ksztattowanie zdrowia potomstwa w dalszym zyciu. O ile zagadnienie ptodowego
programowania chorob kardiometabolicznych zostato bardzo doktadnie opisane w literaturze,
o tyle problem wplywu czynnikow prenatalnych (w tym stanu odzywienia matek) na funkcje
immunologiczne potomstwa i rownowage redoks w ich organizmie pozostaje wcigz stabo
poznany.

Celem pracy bylo zbadanie zalezno$ci miedzy wybranymi parametrami stanu
odzywienia kobiet ci¢zarnych a immunologicznym potencjatem obronnym i poziomem stresu
oksydacyjnego u noworodkow.

Badania wykonano wsréd 106 kobiet cigzarnych oraz ich nowonarodzonych dzieci.
W surowicy krwi kobiet, pobranej przed porodem metoda cig¢cia cesarskiego, oznaczono
stezenie 25-hydroksywitaminy D metoda CLIA, stezenie magnezu, wapnia, zelaza, cynku
i miedzi metodg FAAS/FAES oraz stgzenie przeciwcial IgG i autoprzeciwcial przeciwko
laktoferynie Lf-ANCA metodg ELISA. Wyliczono réowniez warto$¢ ich wskaznika BMI
sprzed cigzy i przyrost masy ciala w cigzy oraz uzyskano informacje o wieku pacjentek.
W surowicy krwi pepowinowe] noworodkéw oznaczono stezenie przeciwcial IgG (jako
promotora immunologicznego potencjatu obronnego) i autoprzeciwcial Lf-ANCA (jako
inhibitora immunologicznego potencjatu obronnego) oraz 3’nitrotyrozyny (jako markera
stresu oksydacyjnego) metodg ELISA. Okreslono takze natezenie transportu tozyskowego
IgG oraz Lf-ANCA, wyliczajac stosunek wartosci stezen tych (auto)przeciwcial we krwi
kobiet cigzarnych 1 krwi pgpowinowe;.

Stan odzywienia kobiet cigzarnych wptywatl na stezenie markeréw immunologicznego
potencjatu obronnego 1 stresu oksydacyjnego we krwi pepowinowej noworodkow. Wykazano,
ze nadmierne st¢zenie zelaza oraz niedostateczne stezenie miedzi we krwi kobiet cigzarnych,
jak réwniez mlodszy wiek matek (< 35 lat) oraz matczyna nadwaga i otylo§¢ w okresie
prekoncepcyjnym uposledzaly —immunologiczny potencjal obronny noworodkéw.
Obserwowano bowiem ich zwigzek z obnizonym stezeniem przeciwcial 1gG we krwi

pepowinowej i/lub ich ostabionym transportem tozyskowym oraz podwyzszonym stezeniem



autoprzeciwcial Lf-ANCA we krwi pgpowinowej i/lub ich natezonym transportem
tozyskowym. Z kolei prawidtowy immunologiczny potencjal immunologiczny wystgpowat
u noworodkow matek charakteryzujacych si¢ stezeniem magnezu we krwi, ktorego wartosé
miescita si¢ w Scisle dolnej granicy normy (1,15 mg/dl). Wyniki niniejszych badan wykazaty
rowniez zwigzek miedzy powszechnie wystepujacym niedostatecznym stezeniem cynku we
krwi badanych kobiet cigzarnych (96,9%) a obnizonym natezeniem transportu lozyskowego
matczynych przeciwciat IgG (1,03 vs. 1,25) oraz niedostatecznym ich st¢zeniem we krwi
pepowinowej noworodkow (84,1%). Zaobserwowano takze korzystny, cho¢ stabo zaznaczony
1 wylacznie u noworodkow pici zenskiej, wptyw witaminy D na immunologiczny potencjat
obronny.

Ponadto, nadmierne st¢zenie zelaza we krwi kobiet cigzarnych zostato
zidentyfikowane jako glowny czynnik promujacy stres oksydacyjny w organizmie
noworodkow. Wzrost stezenia 3’nitrotyrozyny we krwi pepowinowej obserwowano réwniez
wraz ze wzrostem przyrostu masy ciata matek w okresie cigzy oraz spadkiem stezenia miedzi
we krwi matczynej. Efekt prooksydacyjny widoczny byt zwlaszcza u noworodkéw plei
meskie;j.

Przeprowadzone badania wykazaly konieczno$¢ opracowania strategii majacych na
celu optymalizacje stanu odzywienia kobiet w cigzy, a nawet w okresie prekoncepcyjnym.
Implementacja tych strategii mogtaby przyczyni¢ si¢ do zmniejszenia ryzyka niekorzystnych
skutkow zdrowotnych u potomstwa, w tym stresu oksydacyjnego 1 oslabienia

immunologicznego potencjatu obronnego.



ABSTRACT

Nutritional status is particularly important in pregnancy. It determines not only
maternal health, but also affects prenatal development and neonatal heath condition.
Deficiency, excess or imbalanced proportions of nutrients in maternal body as well as other
abnormalities regarding indicators of nutritional status may have adverse outcomes in the
future heath condition of the offspring. While the issue of fetal programming of
cardiometabolic diseases has been very accurately described in the literature, the problem of
the impact of prenatal factors, including maternal nutritional status, on the immune functions
of the offspring and the redox balance in their body remains poorly understood.

The objective of the study was to determine the association between selected
parameters of nutritional status of pregnant women and immune defense potential and
oxidative stress level in newborns.

The study group consisted of 106 pregnant women and their newborn children. In
maternal blood serum, collected before caesarean section, the concentration of 25-
hydroxyvitamin D was determined by the CLIA method, the concentration of magnesium,
calcium, iron, zinc and copper by the FAAS/FAES method, as well as the concentration of
IgG antibodies and anti-lactoferrin autoantibodies Lf-ANCA by the ELISA method.
Moreover, the value of maternal pre-pregnancy BMI and gestational weight gain were
calculated, and information on maternal age was obtained. In umbilical cord blood serum of
newborns, the concentration of IgG antibodies (as a promoter of immune defense potential),
Lf-ANCA autoantibodies (as an inhibitor of immune defense potential) and 3 nitrotyrosine (as
a marker of oxidative stress) was determined by the ELISA method.

The nutritional status of pregnant women affected the concentration of markers of
immune defense potential and oxidative stress in neonatal umbilical cord serum. Excessive
iron and inadequate copper concentration in maternal serum, as well as younger maternal age
(< 35 years), and maternal pre-pregnancy overweight/obesity have been shown to impair the
immune defense potential of newborns as the association of the above mentioned factors with
reduced IgG antibodies concentration in umbilical cord serum and/or their weakened placental
transport and increased concentration of Lf-ANCA autoantibodies in umbilical cord serum
and/or their intensified placental transport were observed. Moreover, an adequate immune
defense potential was found in newborn babies of mothers characterized by a concentration of
magnesium in the blood serum, whose value was within the strictly lower limit of normal

range (1,15 mg/dl). The results of this study also showed an association between the common



inadequate concentration of zinc in the blood serum of pregnant women (96.9%) and the
reduced intensity of placental transport of maternal 1gG antibodies (1.03 vs. 1.25) as well as
their insufficient concentration in the cord blood serum of neonates ( 84.1%). The beneficial,
although poorly marked and exclusively in female newborns, effect of vitamin D on the
immune defense potential was observed.

Excessive iron concentration in blood serum of pregnant women has been identified
as a main factor that promotes oxidative stress in neonates. An increase in 3’nitrotyrosine
concentration in cord blood serum was also observed with an increase in maternal gestational
weight gain and a decrease in copper concentration in maternal blood serum. The pro-
oxidative effect was observed especially in male newborns.

The study showed the need to develop strategies to optimize the nutritional status of
pregnant women and even those during the pre-pregnancy period. Implementation of these
strategies could contribute to reducing the risk of adverse health effects in the offspring,

including oxidative stress and weakening the immune defense potential.



