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ОСОБЕННОСТИ  ЦИТОКИНОВОГО СТАТУСА 

И АКТИВНОСТЬ ВОСПАЛИТЕЛЬНОГО ПРОЦЕССА 

У БОЛЬНЫХ С ХРОНИЧЕСКИМ ОБСТРУКТИВНЫМ 

ЗАБОЛЕВАНИЕМ ЛЕГКИХ

О. И. Лемко, Д. В. Решетар

Резюме. Обследовано 216 больных с хроническим обструктивным 

заболеванием легких вне периода обострения. Исследованы уровни 

провоспалительных (ФНО-α, ИЛ-8) и противовоспалительных 

(ИЛ-4, ИЛ-10) цитокинов, интерферонов α и γ (ИНФ-α и ИНФ-γ), 

уровень IgG-антител к эндотоксину грамотрицательной флоры 

в сыворотке крови, а также уровень ИЛ-8 в конденсате выдыхаемого 

воздуха. Выявленный дисбаланс про- и противовоспалительных цито-

кинов нарастает соответственно тяжести течения болезни. 

Повышение активности воспаления в бронхах четко выражено уже 

при хроническом обструктивном заболевании легких І стадии в фазе 

ремиссии и подтверждается высоким уровнем эндогенной интоксика-

ции. Нарушения противовирусной защиты обнаружены у 18,2–33,3 % 

больных.

Ключевые слова: хроническое обструктивное заболевание легких, 

цитокины, интерфероны, эндогенная интоксикация.

PECULIARITIES OF THE CYTOKINE STATUS 

AND INFLAMMATORY ACTIVITY IN PATIENTS 

WITH CHRONIC OBSTRUCTIVE PULMONARY DISEASE

O. I. Lemko, D. V. Reshetar

Summary. 216 patients with chronic obstructive pulmonary disease 

(COPD) in the period after exacerbation were examined. The levels of 

proinflammatory (TNFα, IL-8) and antiinflammatory (IL-4, IL-10) 

cytokines, interferon α and γ (INF-γ and INF-α), level of IgG-antibodies to 

the endotoxin of gram-negative flora in the serum and the level of IL-8 

in exhaled breath condensate were studied. The revealed disbalance of pro- 

and antiinflammatory cytokines increases according to the severity of the 

disease. The high inflammation activity in the bronchi is already distinct in 

remission of the mild COPD and is confirmed by the high level of endogenous 

intoxication. Disturbances of antiviral protection are found in 18,2–33,3 % 

of patients.

Key words: chronic obstructive pulmonary disease, cytokines, interferons, 

endogenous intoxication.


