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ALP-ИЗОФЕРМЕНТНАЯ ДИАГНОСТИКА И ДИФФЕРЕНЦИАЛЬНАЯ 
ДИАГНОСТИКА ЗАБОЛЕВАНИЙ КОСТНОЙ И ГЕПАТОБИЛИАРНОЙ 
СИСТЕМ  СОБАК   МЕТОДОМ   WGA  –  ПРЕЦИПИТАЦИИ. 
ИССЛЕДОВАНИЕ  ЧУВСТВИТЕЛЬНОСТИ  И  СПЕЦИФИЧНОСТИ 
МЕТОДА
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In the given scientific job specificity of method WGA-precipitation, in division hepatic and bone 
alkaline phosphatase blood of dogs is investigated. And as accuracy of this method in diagnostics 
and differential diagnostics of diseases of bones and a liver. On the basis of experimental data it 
is judged, that the method is sensitive enough and specific widely to be applied in the diagnostic 
and research purposes.

Аббревиатуры и сокращения.
ALP (Alkaline phosphatase) – щелочная фосфатаза,  TALP  (Total Alkaline phosphatase) - 
общая активность всех сывороточных изоферментов щелочной фосфатазы,  LALP (Liver 
Alkaline phosphatase)  -  печеночный  изофермент  щелочной  фосфатазы,  BALP  (Bone 
Alkaline phosphatase)  -  костный  изофермент  щелочной  фосфатазы,  IALP (Intestinal 
Alkaline phosphatase)  –  кишечный  изофермент  щелочной  фосфатаза,  CALP 
(Corticosteroidinduced Alkaline phosphatase) - кортикостеройдиндуцированный изофермент 
щелочной  фосфатазы,  WGA (wheat germ agglutinin)  –  агглютинин  (лектин)  из  семян 
пшеницы,  Сon-A (concanavalin A) – агглютинин из растения канавалия мечевидная, HPA 
(Helix pomatia agglutinin) – лектин из улиток

Введение
Практически  любые,  даже  локальные,  патологические  изменения  печени 

характеризуются системными проявлениями.  Кроме того, одним из свойств  печеночной 
недостаточности  является  неоднородность  ее  проявлений.  Т.е.  в  процессе  заболевания 
печени  ее  функции  угнетаются  неравномерно  (10,  14,  16).  Поэтому  некоторые  из 
первичных  гепатопатологий  могут  маскироваться  вторичной  симптоматикой,  т.е. 
имитировать  другие  заболевании,  например  заболевания  костной  системы (15,  20,  28). 
Связь между работой печени и состоянием костной системы достаточно очевидна. 

Нормальная работа костной системы базируется на метаболизме кальция. В то же 
время, известно, что кальций находиться в плазме крови в двух формах: физиологически 
активной,  т.е.  йонизированной (около 60%) и физиологически неактивной,  связанной с 
белками (преимущественно с альбумином) (5, 13, 15). Синтез основных белков, главный 
из которых альбумин осуществляется в печени (10, 16, 20). Нарушение функции печени 
сопровождающееся гипопротеинэмией ведет к уменьшению доли связанного кальция и 
увеличению  йонизированного.  И  наоборот  гиперпротеинэмия  ведет  к  уменьшению 
йонизированного  кальция  (5).  Кроме  вышесказанного,  следует  добавить,  что  печень 
осуществляет  инактивацию  основных  гормонов,  поэтому  при  поражении  печени, 
концентрация этих гормонов может повышаться, что в свою очередь, так же негативно 
отражается на состоянии кальций/фосфорного обмена (16, 23, 29, 31, 35). 

Таким  образом,  проявления  различных  заболеваний  печени  могут   нести  в  себе 
чрезвычайно  любопытные  черты  неспецифичности,  и  поэтому  только  совокупность 
исследований позволяет  решать  вопросы этиологии  и  нозологической  принадлежности 
того или иного патологического процесса.

Однако в клинической практике врача имеют место такие случаи, когда традиционно 
принятые лабораторные тесты не дают однозначно интерпретируемого результата.  Если 
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рассматривать проблему гепатопатий, то здесь мы можем столкнуться с безжелтушными 
формами  гепатита,  а  так  же  с  гепатитами  и  (или)  гепатозами  при  которых  уровень 
активности сывороточных трансаминаз не превышает референтных величин (1, 8, 10, 14, 
16,  20).  При  патологии  костной  системы  (вопреки  устоявшемуся  мнению)  низкой 
диагностической  ценностью  обладает  определение  сывороточного  кальция.  Так  как 
регуляция кальциевого гомеостаза столь совершенна, что нарушения в одних звеньях его 
метаболизма  легко  компенсируются  изменениями  других,  и уровень  кальция  в  крови 
выходит за пределы референтных величин лишь при запредельно тяжелых регуляторных 
нарушениях (2, 5, 11, 12, 13,15, 23, 24). 

С другой стороны, как при патологии печени, так и при патологии костной системы 
в крови количественно и (или) качественно изменяется активность  ALP. Следует учесть, 
что   общая  активность  ALP в  сыворотке  человека  и  животных  может  быть  суммой 
изоферментных активностей, имеющих печеночное, кишечное, костное, плацентарное (в 
течении беременности) , а у собак еще и стеройдиндуцированное происхождение (3, 4, 6, 
10,  29, 30, 34, 36). Поэтому точное измерение активности костного и (или) печеночного 
изофермента требует их предварительного отделения от других. Плацентарный и стеройд-
индуцированные изоферменты не являются постоянно присутствующими в крови собак. 
Кроме того, эти изоферменты легко обнаруживается и диффреренцируются в сыворотке 
крови  в  связи  с  тем,  что  резистентены  к  ингибированию  левамизолом,  тогда  как 
печеночный и костный чувствительны (4, 14, 17).  Кишечный изофермент  ALP у собак 
практически  не  участвует  в  формировании общего уровня ферментативной активности 
сывороточной ALP так как имеет очень малый период полураспада (20). Наиболее сложно 
отделить костный изофермент ALP от печеночного, так как оба эти изофермента являются 
продуктами  одного  гена  и  отличаются  только  в  отношении  посттрасляционного 
гликозилирования  (29).  Однако  качественные  и  количественные  различия  в 
гликозилировании  костного  и   печеночного  изоферментов  ALP обуславливают  их 
различия в преципитации лектинами, белками, не относящимися к классу иммунных, но 
способных  к  обратимому  связыванию  с  углеводной  частью  гликоконьюгатов  без 
нарушения ковалентной структуры любых из узнаваемых гликозильных остатков (7, 17, 
20, 21, 22, 33). 

Лектины имеют два или более участка связывания, поэтому,  как и антитела,   они 
могут сшивать белковые молекулы, содержащие соответствующие углеводные остатки, и 
образовывать  преципитаты.  Поэтому  лектины  используются  в  роли  специфических 
агентов  избирательно  сорбирующих  те  или  иные  сложные  вещества:  гликопротеиды, 
гормоны, сиалопротеиды и ферменты (7).

Между некоторыми ALP-содержащими образцами и такими лектинами как WGA, 
Jacalin,  Con-A  и HPA  было обнаружено селективное взаимодействие (22). Однако, как 
показали эксперименты,  участки гликозилирования молекулы ALP делают ее лигандом 
наиболее подходящим для связывания с WGA  (33).

WGA (Wheat Germ Agglutinin) молекулярная масса 36000 дальтон (2 субьединици 
по  18000  дальтон  каждая).  Специфические  участки  связывания  на  гликопротеидах  N- 
ацетилгалактозамин (димер и триммер) и N- ацетилнейраминовая кислота (7, 17, 22).

WGA преципитирует костный изофермент ALP, который после центрифугирования 
выпадает  в  осадок,  в  то  время  как  активность  печеночного  изофермента  остается  в 
надосадочной жидкости (20, 22, 29). Благодаря этому метод  WGA-преципитации может 
быть  использован  для  диагностической  дифференциации  активностей  костного  и 
печеночного изоферментов ALP 

В  некоторые  лабораториях  метод  преципитации  с WGA,  наряду  с  методами 
термоинактивации  и  электрофореза,  адаптировали  для  количественного  определения 
активности  костного  изофермента  ALP  в  сыворотке  крови  и  его  считают  высоко 
достоверным (21, 22, 25, 26, 27).
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Однако другие исследователи считают, что метод  WGA преципитации не способен 
полностью  разделить  печеночный  и  костный  ALP  активности   и  что  данный  лектин, 
преципитируя  костный  изофермент  из  сыворотки  крови  преципитирует  и  небольшое 
количество изофермента печеночного происхождения. Кроме того, по сообщению данных 
исследователей  метод  WGA  преципитации   оказался  слабочувствительным  для 
определения  активности  костного  изофермента  ALP,  по  крайней  мере,  в  некоторых 
образцах  сыворотки  содержащих  значительное  количество  данного  изофермента,  как 
было определено методами тепловой инактивации и иммуноферментного анализа (29).

Согласно их данным метод  WGA преципитации позволяет определить только  от 
16%  до  32  %  от  общей  активности  костного  изофермента  ALP.  А  в  калибраторе, 
приготовленном  из  клеток  SaOS-2,  метод  WGA  преципитации  идентифицировал  как 
костную  только  9.7%  от  общей  активности   ALP.  Поэтому,  по  их  мнению,  в  плане 
чувствительности  и  специфичности  термоинактивация  и  иммуноферментный  анализ 
предпочтительнее,  чем метод WGA преципитации. Как считают данные исследователи, 
специфическое  применение  всех  методов,  включая   WGA  преципитацию,  для 
количественного определения активности костного изофермента ALP в сыворотке крови, 
может быть улучшено  включением калибраторов:  костного,  печеночного,  кишечного и 
когда необходимо, плацентарного.

Следует  заметить,  что  в  большинстве  отечественных  публикаций  посвященных 
ветеринарной  медицине  костной  и  гепатобилиарной  патологии  (6,  8,  9),  а  так  же  в 
фундаментальном    пособии  «Лабораторная  диагностика  в  клинике  мелких  домашних 
животных»   Москва.  «Аквариум».  2004  год  (10,  13),  метод  WGA-преципитации  для 
разделения  печеночного  и  костного  изоферментов  ALP в  сыворотке  собак,  вообще  не 
упоминается.

Цель исследования
1. Выяснить, влияет ли WGA на каталитическую активность ALP нефракционированной 

сыворотки крови собак.
2. Определить  оптимальные  условия  фракционирования  изоферментов  ALP  методом 

преципитации  с  WGA  для  последующего  использования  с  целью  экспресс 
диагностики  и  дифференциальной  диагностики  костной  или  гепатоцеллюлярной 
патологии у собак.

3. Используя  образцы  сывороток,  взятых  от  собак  имеющих  в  анамнезе  точно 
установленные  заболевания,  при  которых  общая  сывороточная  активность  ALP 
превышает физиологический референт за счет либо BALP либо  LALP изоферментов, 
выяснить  степень  клиническо-диагностической  достоверности  метода  WGA-
преципитации изоферментов ALP. 

4. Проверить  степень  клинической  достоверности  метода  изоферментной  диагностики 
ALP в тесте  преципитации  с  WGA, путем использования  дополнительных методов 
диагностики  в  тех  случаях,  когда  диагноз,  поставленный  на  основе  данных  по 
изоферментному  составу  ALP  в  сыворотке  крови  не  подтверждал  первоначальный 
диагноз, основанный на анамнестических данных.

5. На основании полученных данных дать практические рекомендации по использованию 
теста  преципитации  с  WGA  для  дифференциальной  диагностики  костной  или 
гепатоцеллюлярной патологии у собак. 

Материалы и методы исследования
1. Объект  исследования  -  сыворотки  или  плазмы  крови  взятые  от  собак  имеющих  в 

анамнезе  костную  или  гепатоцелюлярную  патологию,  или  нарушение  обмена 
глюкокортикостеройдов (спонтанный или ятрогенный гиперадренокортицизм).
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2. Активности  щелочной  фосфатазы  в  биологических  жидкостях  определяли  «по 
конечной  точке»  методом  Бессея-Лоури-Брока.  и  «кинетическим  методом»  с  п-
Нитрофенилфосфатом.  Оптическую  плотность  растворов  измеряли  на 
микрофотоколориметре МКМФ-02М при светофильтре 405 nm.

3. Величины  оптической  плотности  “Е”  полученные  при  измерении  переводили  в 
международные  единицы активности фермента -  Ед/л (U/L).

4. Для  разделения  изоферментов  ALP  методом  специфичеккой  преципитации 
использовали лектин из зародышей пшеници    (Triticum vulgaris agglutinin (WGA)). 
Для  отработки  метода  использовали  WGA  фирмы   «SIGMA».  Для  дальнейших 
рутинных  исследований  использовали  более  дешовый   WGA  выпускаемый 
лабораторией  "LECTINOTEST"  Национального  медицинского  университета  города 
Львов. 

5. Рабочий  раствор  WGA  готовили  разводя  леофилизат  0.15  М  раствором  хлорида 
натрия. 

6. Процедуру  разделения  проводили  следующим  образом:  исследуемую  сыворотку  и 
рабочий  раствор  WGA  смешивали  в  равных  объемах  (по  50  мкл.)  в  пробирках 
«Эппендорф». Выдерживали при комнатной температуре 15 – 20 минут.  После чего 
центрифугировали  15  минут  при  скорости  6000  об/мин.  в  угловом  роторе  на 
центрифуге ОПН – 8. После окончания процедуры центрифугирования надосадочную 
жидкость аккуратно переносили в чистую пробирку, а осадок ресуспендировали в 50 
мкл. 0.15 М раствора хлорида натрия. 

7. При определении активности ALP надосадочной фракции, учитывая, что в процессе 
разделения  сыворотка  смешивалась  с  раствором   WGA  из  расчета  1/1,  конечный 
результат умножали в 2 раза. При определении активности ALP осадка, полученный 
результат являлся окончательным, так как осадок ресуспендировался в растворителе 
количественно эквивалентном исходному объему сыворотки.

8. Статистическую обработку результатов  проводили при помощи программы «Hrimer 
Biostatistics» версия 4,03.

9. Построение  графиков  проводили  с  использованием  программы  «Microsoft  Graph» 
(11.5510.5606).

Результаты исследования
На  рисунке  №1  показаны  результаты  проверки  влияния  лектина  WGA на 

каталитическую  активность  различных  изоферментов  ALP сыворотки  крови  собак. 
Согласно  полученным  результатам,  непосредственное  присутствие  молекул  WGA в 
инкубационной среде  не оказывает ни активирующего, ни ингибирующего влияния (вне 
зависимости  от  концентрации  лектина  в  среде)  на  каталитическую  активность  BALP, 
LALP и  CALP изоферментов,  доминирующих  в  сыворотке  крови  собак  с  костной, 
печеночной и эндокринной патологией соответственно. 

На рисунке № 2 показаны результаты исследования по подбору концентрации лектина 
дающей максимально контрастное разделение сывороточной активности ALP на осадок и 
надосадочную фракцию, что,  в свою очередь,  позволяет проводить дифференциальную 
диагностику патологий печени от патологий костной системы.  

Согласно представленным данным, концентрация WGA 1,0 мг/мл. позволяет наиболее 
четко выявить различия  в свойствах ALP  доминирующей в сыворотке крови собак при 
костной и печеночной патологии. Т.е. при патологии печени большая часть активности 
сывороточной  ALP (после  кратковременной  инкубации  сыворотки  с  лектином  и 
центрифугирования)  остается в надосадочной фракции. В то время как при патологии 
костной  системы  эта  активность  из  надосадочной  фракции  исчезает.  Концентрация 
лектина  0,2  мг/мл.  дает  неотчетливую  картину  разделения,  оставляя  большую  часть 
активности фермента в надосадочной фракции вне зависимости от характера патологии. 
Концентрация  лектина  5,0  мг/мл.,   наряду  с  тем,  что  осаждает  практически  100  % 
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Рис. 1   Величина активности (ЕД/Л) сывороточной ALP, в зависимости от 
концентрации лектина в среде культивирования. 
Донорами сывороток являлись собаки с высоким уровнем активности (выше 
референта) сывороточной ALP, причиной чего являлись следующие заболевания: 
1 –рахит, 2 –гиперадренокортицизм , 3– деформирующий остеоартрит, 4– гепатит. 
Метод определения активности ALP по «конечной точке». Экспозиция 30 минут.
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Рис. 2  Величина остаточной активности (в %) надосадочной фракции ALP, 
после процедуры разделения преципитацией с WGA, в зависимости от 
концентрации лектина и источника исследуемой плазмы. 
Донорами плазмы являлись собаки с высоким уровнем активности (выше 
референта) сывороточной ALP, причиной чего являлись 1; 2; 3; 4; 5 – патология 
костной системы,  6; 7; 8; 9; 10 – патология гепатобилиарной системы.

активности ALP содержащейся в сыворотке крови собак при костной патологии, способна 
преципитировать и осаждать большую часть активности ALP содержащейся в сыворотке 
при патологии печени. Это в свою очередь делает результаты теста не репрезентативными 
и лишенными диагностической ценности. 
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Относительное соотношение активностей ALP в надосадочной и осадочной фракциях 
в зависимости от вида органопатологии донора сыворотки, представлено на рисунке № 3.

Представленные  данные  иллюстрируют  высокую специфичность  теста  WGA-
преципитации  в  отношении  фракционирования  активностей  ALP при  костной  и 
гепатобилиарной  патологии.  При  заболеваниях  печени,  примерно  83  %  активности 
сывороточной  ALP остается  в  надосадочной  фракции.  И,  наоборот,  около  83  % 
ферментативной  активности,  от  исходной,  определяется  в  осадке  при  тестировании 
сывороток  собак  имеющих  в  анамнезе  заболевания  костной  системы.  Причем  следует 
отметить,  что  в  процессе  фракционирования  сывороточной  ALP методом  WGA-
преципитации,  практически  отсутствует  потеря  активности  фермента.  Т.е.  суммарная 
активность надосадочной фракции и  активность осадка, равна (и даже чуть превышает) 
по  величине  каталитической  активности  нефракционированной  сыворотки  или  плазмы 
крови. Для сывороток полученных от собак с патологией печени суммарная активность 
фракций  по  отношению  к  активности  нативной  сыворотки  составляет  108.9  ±  2.02  % 
(n=10).  Для  сывороток  полученных  от  собак  с  патологией  костной  системы,  та  же 
величина составляет 100.5 ± 1.80 % (n=10).

Чувствительность  теста  WGA-преципитации  в  отношении  фракционирования 
активностей ALP при костной и гепатобилиарной патологии проверяли на сывороточных 
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Рис. 3   Распределение активностей по фракциям при разделении 
изоферментов ALP  сыворотки крови собак преципитацией с 
WGA. Колонка № 1 показывает относительную ферментативную 
активность осадочной 16,83±3,7% и надосадочной 83,17±3,7% 
фракций при исследовании сывороток крови собак с патологией 
печени. (n=6).  Колонка № 3 отражает относительную 
ферментативную активность осадочной 82,23±2,53% и надосадочной 
17,67±2,53% фракций при исследовании сывороток крови собак с 
костной патологией (n=6). Колонка № 2 отражает относительную 
ферментативную активность нефракционированной сыворотки крви 
собак, и принят за 100%.



смесях,  исходные  компоненты  которых  имели  различные  соотношения  между 
активностями ALP в надосадочной фракции и в осадке (Таблица 1).

На  основании  данных  фракционирования  исходных  компонентов,  рассчитывали 
предполагаемое абсолютное и относительное распределение ферментативной активностей 
по  фракциям,  которое  должно  получиться  после  тестирования  смесей.  Расчетную 
величину  сравнивали  с  величиной  полученной  экспериментально.  Как  следует  из 
табличных данных, из шести, предварительно тестированных сывороток было получено 
три  смешанных  образца  которые  в  эксперименте  дали  результаты  распределения 
ферментативной активности по фракциям близкие к расчетным. 

Диагностическая  эффективность  теста  WGA-преципитации  для  дифференциальной 
диагностики патологий со смешанными клиническими признаками иллюстрируется далее 
(Таблица  2).   В  таблице  приведены  несколько  примеров  когда,  в  случае  спорной,  с 
клинической  точки  зрения  симптоматики,  при  проведении  дополнительных  методов 
исследования, подтверждался именно тот диагноз, который был поставлен на основании 
тестирования фракционной активности сывороточной ALP методом WGA-преципитации. 
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ТАБЛИЦА 1. Проверка чувствительности метода определения изоферментного 
состава сывороточной ALP в преципитации с ЛЗП, используя сывороточные смеси, 
источниками которых были образцы с различным соотношением ферментативной 
активности осадка и надосадочной фракции. (Пояснения в тексте) 
 

Ферментативная активность фракций 
после разделения смешанных 
образцов плазмы (ЕД/Л) 

N 
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активность ALP 
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Предполагаемая 
т.е.  высчитанная на 
основании данных 
по разделению 
исходных образцов 
плазмы 

Реальная т.е. 
полученная в 
эксперименте 

Н.о* 33 1 204 О** 154 Н.о 330 445 

Н.о 5964 2 6010 О 630 

19/1 
О 178 214 

      K=1,9 K=2,08 
Н.о 255 3 518 О 298 Н.о 393 382 

Н.о 530 4 540 О 64 

1/1 
О 177 119 

      K=2,22 K=3,21 
Н.о 65 5 365 О 315 Н.о 222 240 

Н.о 378 6 395 О 112 

1/1 
О 214 226 

      K=1,04 K=1,06 
*Н.о. – ферментативная активность надосадочной фракции. 
**О - ферментативная активность осадка. 

 



ТАБЛИЦА 2.  Диагностическая роль определения изоферментного соотношения 
сывороточной ALP при постановке диагноза в том случае, когда отсутствуют 
патогномоничные признаков заболевания.

Животное. 
Клинические 

признаки.
К

ли
ни

че
ск

ий
 д

иа
гн

оз Активность ALP
плазмы крови (ЕД/Л) Диагноз основанный на:

Общая После разделения

TALP Надосадок 
(LALP)

Осадок
(BALP)

изоферментн
ом составе 

сывороточно
й ALP

Других 
методах 

исследовани
я

Шарпей. 3 г. 
Астения, кахексия, 

хромота, 
утолщения и боли в 

суставах и 
трубчатых костях. ос

те
оф

иб
ро

з

400 305 113 гепатит

Хронически
й активный 

гепатит 
(биопсия 
печени)

Мастифф. 10 мес. 
Анорексия, 
диспепсия, 
утолщение 

трбчатых костей, 
боли суставов, 

хромота.

ра
хи

т

345 317 53 гепатит

Подострый 
гепатит 

(трансаминаз
ы крови)

Нем.овчарка.2 мес. 
Анорексия, 

диспепсия, астения, 
боли при 

движении.

ра
хи

т

582 544 48 гепатит

Острый 
гепатит 

(трансаминаз
ы крови, 

УЗИ печени)
Доберман. 8 лет. 

Пониженный 
аппетит,

 периодическая 
рвота,  частый 

понос, 
астеничность, 
кахексичность

га
ст

ро
эн

те
ри

т

390 377 55 гепатит

Хронически
й 

безжелтушн
ый гепатит 

(трансаминаз
ы крови,УЗИ 

печени)

Обсуждение полученых результатов. Выводы.

Таким  образом,  в  результате  проведенных  исследований  удалось  выяснить,  что 
присутствие даже высоких доз WGA в инкубационной среде не изменяют каталитических 
свойств основных изоферментов  ALP сыворотки крови собак (Рис 1). Что подтверждает 
данные  о  том,  что  лектины  связываются  с  углеводной  частью  гликоконьюгатов  без 
нарушения ковалентной структуры любых из узнаваемых ими гликозильных остатков (7, 
17, 20, 21, 22, 33). Исследования, проведенные для определения наиболее оптимальных 
условий фракционирования изоферментов ALP методом преципитации с WGA показали 
(Рис 2), что данный лектин не обладает абсолютной специфичностью к какому либо из 
изоферментов  ALP  и в дозе 5 мг/мл. и выше может преципитировать не только  BALP 
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изофермент доминирующий в сыворотки крови собак имеющих костную патологию. Но и 
LALP изофермент  преобладающий  в  сыворотке  крови  собак  с  патологией 
гепатобилиарной  системы.  Оптимальная  концентрация  лектина  при  которой  характер 
фракционирования  коррелирует  с  видом  органопатологии,  составляет  1  мг/мл.,  и 
соответствует  данным  полученым  из  других  источников  (29).  Данная  концентрация 
лектина   с  высокой  специфичностью  преципитирует  из  сыворотки  крови  собак  BALP 
изофермент,  который  можно  отделить  от  непреципиторованного  LALP  изофермента 
центрифугированием.  Таким  образом,  при  патологии  костной  системы  основная  часть 
сывороточной  ALP переходит в осадок, в то время, как при патологии гепатобилиарной 
системы  -  остается  в  надосадочной  фракции  (Рис  3).   Данный  метод  обладает 
специфичностью,  чувствительностью  и  стабильность,  что  продемонстрировано  в 
эксперименте  по  фракционированию  сывороточных  смесей  (Таблица  1).   Кроме  того, 
дополнительные  (уточняющие)  методы  исследования  подтвердили  диагностическую 
точность метода  WGA-преципитации даже в тех случаях, когда диагноз, основанный на 
фракционном разделении активностей сывороточной ALP противоречил анамнестическим 
данным (Таблица 2).

Таким  образом,  анализ  изоферментов  сывороточной  ALP методом  WGA-
преципитации  является  быстрым,  удобным  и  точным  для  диагностики  и 
дифференциальной диагностики костных и гепатобилиарных заболеваний у собак. Кроме 
того, методом WGA-преципитации может быть использован для предварительной очистки 
BALP и LALP изоферментов сыворотки крови собак с целью их дальнейшего изучения.
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