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В начале ХХI столетия септические процессы

по�прежнему остаются одной из актуальных про�

блем современной медицины в силу неуклонной

тенденции роста заболеваемости и стабильно вы�

сокой летальности. С течением времени происхо�

дила постепенная эволюция понимания сути этого

патологического процесса: от ведущей роли ин�

фекционного начала к признанию определяющего

значения реактивности организма человека [2, 3].

В начале 90�х годов была разработана и внедре�

на новая концепция развития синдрома полиор�

ганной недостаточности (СПОН) при критиче�

ских состояниях, в основе которой лежит понятие

синдрома системной воспалительной реакции

(ССВР), как неспецифического ответа организма

на любое повреждающее действие, в том числе и

на инфекцию. Генерализация инфекционного

процесса представляется как переход ССВР по�

следовательно в сепсис, тяжёлый сепсис и СПОН.

В формировании ССВР, сепсиса и СПОН веду�

щее значение имеют реологические, микроцирку�

ляторные нарушения, а также активация медиато�

ров воспаления [2, 3].

Суммарные эффекты, оказываемые медиатора�

ми, формируют синдром воспалительной реакции

(СВР). В ее развитии выделяют три основных этапа:

• 1�й этап: локальная продукция цитокинов, ко�

торые действуют в очаге воспаления и в реаги�

рующих лимфоидных органах;

• 2�й этап: выброс малого количества цитокинов

в системный кровоток; развивающаяся остро�

фазовая реакция контролируется провоспали�
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Резюме. Целью исследования было изучение наиболее эффективных диагностических критериев и усо�

вершенствование лечебной тактики септических заболеваний в акушерстве. Обследовано 18 больных

отделения акушерской реанимации с определением биомаркера сепсиса — прокальцитонина с даль�

нейшим лечением отечественным раствором Латрен, который улучшает микроциркуляцию и реологи�

ческие свойства крови, нормализует электролитное состояние и обладает антимедиаторными свойства�

ми за счет пентоксифиллина.

Выявлено, что наиболее положительные результаты в лечении септических заболеваний в акушерстве

были при применении комплексного раствора Латрен, что подтверждено уровнем прокальцитонина —

наиболее качественного диагностического параметра септических процессов.

Ключевые слова: синдром системного воспалительного ответа, прокальцитонин, пентоксифиллин, латрен.
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Резюме. Метою дослідження було вивчення

найбільш ефективних діагностичних критеріїв та

удосконалення лікувальної тактики септичних за�

хворювань в акушерстві. Обстежено 18 хворих

відділення акушерської реанімації з визначенням

біомаркера сепсису  — прокальцитоніна з подаль�

шим лікуванням вітчизняним розчином Латрен,

який покращує мікроциркуляцію та реологічні

властивості крові, нормалізує електролітний стан

і володіє антимедіаторними властивостями за ра�

хунок пентоксифіліну.

Виявлено, що найбільш позитивні результати в

лікуванні септичних захворювань в акушерстві

були при застосуванні комплексного розчину Ла�

трен, що підтверджено рівнем прокальцитоніну —

найбільш якісного діагностичного параметра сеп�

тичних процесів.

Ключові слова: синдром системної запальної

відповіді, прокальцитонін, пентоксифілін, латрен.

THE SYNDROME OF SYSTEMATIC PHLOGISTIC
RESPONSE IN MAIEUTICS, PATHOGENETIC
APPROACHES TO DIAGNOSIS AND CURING

V. Lebeduk, G. Marinoha, Y. Pleten
Summary. The main goal of research was investigation

of the most efficient diagnosis criterions and improve�

ment of a curing tactic for phlogistic sicknesses in

maieutics. 18 patients of maieutics reanimation divi�

sion were examined with the biomarker of phlogistic –

procalcitonin with the further curing by the domestic

solution Latren, which improves microcirculation and

reological features of blood, normalize electrolytes

and have antimeditorical properties because of pen�

toxifylline.

It was discovered that the most positive results in cur�

ing phlogistic sicknesses in maieutics were achieved

with the complex solution Latren implementation,

this was proved by the procalcitonins indices – which

is the best diagnosis parameter of phlogistic processes.

Key words: the syndrome of systematic phlogistic

response, procalcitonin, pentoxifylline, latren.




