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Background. Biomarkers of thiol-disulfide metabolism 
(TDM) reflect the deficiencies of the antioxidant system 
(AOS) and the protective mechanisms against the oxidati-
ve stress (OS). Objective of the study. Assessment of the 
disturbances of the activity of the TDM enzymes in the pe-
ripheral blood serum (PBS) in patients with susceptible TB 
and MDR-TB. Material and Methods. Were measured the 
biomarkers of the TDM: level of total glutathione (tGSH), 
reduced glutathione (rGSH), oxidized glutathione (GSSG), 
rate rGSH/GSSG, activity of glutathione enzymes: glutathio-
ne-reductase (GR), glutathione-peroxidase (GPO), glutathi-
on-S-transferase (GST), γ-glutamyl transpeptidase (γ-GTP) 
in 36 healthy (control group-CG), 54 new cases with sus-
ceptible TB (1st study group-1st SG and 56 new cases with 
MDR-TB. Statistical analysis was performed by SPSS Statis-
tics 23.0 in which the Mann-Whitney U test was calculated, 
mean was reported to CG and expressed in %. Results. Level 
of tGSH was statistically lower in both SG (1st SG and 2nd SG) 
compared with SG, lower in 1st SG (80%) and 2nd SG (85%), 
p < 0.01; rGSH was moderately lower in both SGs. Concen-
tration of GSSG was statistically diminished in SGs, lower in 
1stSG (30%) vs. 2ndSG (25%), p < 0.01. The rate rGSH/GSSG 
was higher in 1stSG (1.19) vs. 2ndSG (1.15). GST activity was 
decreased in 1stSG (33%) and increased in 2ndSG (30%). GR 
was moderately increased in both SGs. GPO was moderately 
increased in 1stSG (20%) and 2ndSG (11%). γ-GTP was incre-
ased in 2ndSG (83%) vs. 1stSG (47%), p < 0.01. Conclusion. In 
TB were established important deficiencies of TDM, which 
permit development of programs for precocious diagnosis, 
prevention of complications and improvement of treatment.
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Introducere. Biomarkerii metabolismului tiol-disulfidic 
(MTD) reflectă deficiențele sistemului antioxidant și reflec-
tă capacitatea organismului de protecție împotriva stresu-
lui oxidativ (SO). Scopul lucrării. Evaluarea perturbărilor 
activității enzimelor MTD în serul sângelui periferic (SSP) 
la pacienții cu TB sensibilă și TB-MDR. Material și Metode. 
Au fost evaluați biomarkerii MTD: nivelul de glutation to-
tal (tGSH), glutation redus (rGSH), glutation oxidat (GSSG) 
și raportul rGSH/GSSG, activitatea enzimelor glutationi-
ce - glutation-reductaza (GR), glutation-peroxidaza (GPO), 
glutation-S-transferaza (GST), γ-glutamil transpeptidaza 
(γ-GTP) la 36 sănătoși (eșantionul de control - EC),54 cazuri 
noi de TB sensibilă (eșantionul de studiu 1-ES1) și 56 cazuri 
noi de TB-MDR (eșantionul de studiu 2-ES2). Analiza statis-
tică s-a efectuat cu SPSS Statistics 23.0 cu care s-a calculat 
Mann-Whitney U test, media s-a raportat față de EC și expri-
mat în %. Rezultate. Nivelul de tGSH a fost semnificativ di-
minuat în ES1 și ES2 vs. EC, mai redus în ES1 (80%) vs. ES2 
(85%), p < 0,01; rGSH a fost diminuat moderat în ambele 
ES. Concentrația GSSG a fost statistic diminuată în ambele 
ES, mai mică în ES1 (30%) vs. ES2 (25%), p < 0,01. Rapor-
tul rGSH/GSSG a fost mai mare în ES1 (1,19) vs. ES2 (1,15). 
Activitatea GST a fost diminuată în ES1 (33%) și crescută în 
ES2 (30%). GR a fost moderat crescută în ambele ES. GPO a 
fost moderat crescută în ES1 (20%) și ES2 (11%). Activita-
tea γ-GTP a fost mai mare în ES2 (83%) vs. ES1 (47%), p < 
0,01. Concluzii. în TB sunt disfuncții pronunțate ale indici-
lor MTD, ce permite elaborarea programelor de diagnostic 
precoce, prevenirea a complicațiilor și optimizare a trata-
mentului.
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