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Реферат. Проведен анализ показателей гемоконцентрации в зависимости от степени тяжести ХОЗЛ  в
70 больных на ХОЗЛ в фазе ремиссии: II стадии — 35, III стадии — 26, IV стадии — 9. В результате уста#
новлено, что по мере увеличения степени тяжести заболевания в больных наблюдается повышение гема#
токрита вследствие компенсаторного эритроцитоза в ответ на гипоксемию.
Изучение влияния гемодилюции на состояние диффузионной функции легких было проведено в
14 больных на ХОЗЛ в фазе ремиссии: ІІ стадии — в 2 пациентов, III стадии — в 8, IV стадии — в 4.
Препарат Ксилат при одноразовой инфузии обусловливает уменьшение гематокрита, при этом гемоди#
люционный эффект возрастает при курсовом (7#дневном) его применении. 
В процессе терапии Ксилатом наблюдается положительная динамика состояния диффузионной функции
легких, которая, с самой большой вероятностью, обусловлена реологическим эффектом препарата и
улучшением легочной микроциркуляции. 
Полученные данные дают возможность сделать вывод, что с целью коррекции состояния газообмена в
больных с ХОЗЛ с признаками эритроцитоза, рядом с бронхолитическими средствами, целесообразно
применять препараты, которые имеют гемодилюционный эффект.
Ключевые слова: хроническое обструктивное заболевание легких, диффузионная способность легких,
легочный кровоток, гемодилюция.
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Реферат. Проведений аналіз показників гемокон#
центрації в залежності від ступеня тяжкості ХОЗЛ
у 70 хворих на ХОЗЛ в фазі ремісії: II стадії — 35,
III стадії — 26, IV стадії — 9. В результаті встанов#
лено, що по мірі збільшення ступеня тяжкості за#
хворювання у хворих спостерігається підвищення
гематокриту внаслідок компенсаторного еритро#
цитозу у відповідь на гіпоксемію.
Вивчення впливу гемодилюції на стан дифузійної
функції легень було проведено у 14 хворих на
ХОЗЛ в фазі ремісії: ІІ стадії — у 2 пацієнтів, III
стадії — у 8, IV стадії — у 4. Препарат Ксилат при
одноразовій інфузії обумовлює зменшення гема#
токриту, при цьому гемодилюційний ефект зрос#
тає при курсовому (7#денному) його застосуванні. 
В процесі терапії Ксилатом спостерігається пози#
тивна динаміка стану дифузійної функції легень,
що, з найбільшою ймовірністю, обумовлено рео#
логічним ефектом препарату та покращанням ле#
геневої мікроциркуляції. 
Отримані дані дають змогу зробити висновок, що
з метою корекції стану газообміну у хворих на
ХОЗЛ з ознаками еритроцитозу, поряд з брон#
холітичними засобами, доцільно застосовувати
препарати, які мають гемодилюційний ефект.
Ключові слова: хронічне обструктивне
захворювання легень, дифузійна здатність легень,
легеневий кровотік, гемодилюція.

INFLUENCE OF HEMODILUTION ON LUNG DIFFU-
SION CAPACITY IN PATIENTS WITH COPD

V. K. Gavrysyuk, N. V. Pendalchuk, E. A. Merenkova
Summary. We analyzed the indices of hemoconcentra#
tion in relation with a grade of severity of a disease in
70 clinically stable COPD patients. A distribution
between stages of COPD was as follows: stage 2 —
35 patients, stage 3 — 26 patients and stage 4 —
9 patients. It was established that higher grade of sever#
ity of the disease was associated with an increased
hematocrit as a result of compensatory hypoxia#
induced erythrocytosis.
In 14 clinically stable COPD patients (stage 2 — 2
patients, stage 3 — 8 patients and stage 4 — 4 patients)
we studied the influence of hemodilution on lungdiffu#
sion capacity. Single administration of Xylat infusion
caused a reduction of hematocrit. Hemodilution effect
was more prominent after 7 day course of treatment.
It was registered that the therapy with Xylat caused an
improvement of lung diffusion capacity, which, pre#
sumably, was a result rheological effect of medication
with an improvement of pulmonary microcirculation.
The results of the study can suggest that in COPD
patients with signs of erythrocytosis for the purpose of
gas exchange correction, it is reasonable to combine
the broncholytics with the medications, causing
hemodilution.
Keywords: chronic obstructive pulmonary disease, lung
diffusion capacity, pulmonary circulation, hemodilution.
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