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ПОРІВНЯЛЬНА ХАРАКТЕРИСТИКА ФАРМАКО-

ДИНАМІЧНИХ ЕФЕКТІВ ІЛОПРОСТУ ТА СИЛДЕНА-

ФІЛУ У ХВОРИХ НА ХОЗЛ ІЗ ЛЕГЕНЕВОЮ 

ГІПЕРТЕНЗІЄЮ
Є. О. Меренкова

Резюме
Проведено послідовне вивчення впливу ілопросту й силде-

нафілу на ступінь гіпоксемії і гіперкапнії з комплексною оцінкою 
гемодинаміки малого кола, вентиляційної і дифузійної здатності 
легень у 16 хворих із легеневою гіпертензією, асоційованою з 
ХОЗЛ тяжкого та дуже тяжкого перебігу. Групу порівняння скла-
ли 12 пацієнтів із легеневою артеріальною гіпертензією (ідіопа-
тична легенева гіпертензія — 6, системне дифузне захворюван-
ня сполучної тканини — 5, стан після корекції вродженої вади 
серця — 1). Інтервал між пробами був не менше двох днів. 

В результаті встановлено, що силденафіл (20 мг), порівняно 
з ілопростом (10 мкг), надає більш виражений дилатуючий ефект 
на судини малого кола. Застосування силденафілу у хворих на 
ХОЗЛ тяжкого та дуже тяжкого перебігу може привести до збіль-
шення ступеня гіпоксемії, незважаючи на покращання показни-
ків легеневої вентиляції і дифузії. З найбільшою ймовірністю, це 
пов’язано з тим, що потужний вазодилатуючий ефект силденафі-
лу в зонах гіповентиляції все ж обумовлює зсув вентиляційно-
перфузійного балансу в бік переважання перфузії, що в свою 
чергу викликає збільшення ступеня гіпоксемії. 

Інгаляція ілопросту в дозі 10 мкг не викликає порушень вен-
тиляційно-перфузійного балансу в легенях у хворих на ХОЗЛ 
тяжкого та дуже тяжкого перебігу. Одним із факторів, який ніве-
лює можливу негативну дію ілопросту на вентиляційно-перфузій-
ний баланс, є зменшення ступеня динамічної гіперінфляції легень, 
що в свою чергу знижує рівень альвеолярної гіпоксії. Отримані 
результати дозволяють рекомендувати застосування ілопросту в 
лікуванні хворих на ХОЗЛ із високою легеневою гіпертензією. 

COMPARATIVE CHARACTERISTICS OF 

PHARMACODYNAMIC EFFECTS OF ILOPROST AND 

SILDENAFIL IN PATIENTS WITH COPD AND 

PULMONARY HYPERTENSION
E. A. Merenkova

Summary
We have studied the influence of iloprost and sildenail on 

hypoxemia and hypercapnia grades and evaluated pulmonary 
circulation, ventilation and diffusion lung capacity in 16 patients 
with pulmonary hypertension and severe COPD. The comparative 
group consisted of 12 patients with pulmonary arterial hypertension 
(idiopathic pulmonary hypertension — 6, systemic connective 
tissue diseases — 5, congenital heart defects -1). An interval 
between tests was not less than 2 days.

It was established that sildenafil (20 mg) in comparison with 
iloprost (10 mcg) possessed stronger vasodilative effect on 
pulmonary vessels. Use of sildenafil in patients with severe and very 
severe COPD could lead to an increase of hypoxia despite impro-
vement of pulmonary ventilation and diffusion. This phenomenon 
could possibly be explained by the shift of ventilation-perfusion 
balance in zones with reduced ventilation due to pronounced 
vasodilative effect of sildenafil.

Inhaled iloprost in 10 mcg dose causes no disturbances of 
ventilation-perfusion balance in patients with severe and very 
severe COPD. One of the factors that could reduce possible negative 
influence of iloprost on ventilation-perfusion balance was a 
decrease of dynamic hyperinflation of lungs, which, in turn, reduced 
alveolar hypoxia. These results allows us to recommend an 
administration of iloprost in treatment of patients with COPD and 
severe pulmonary hypertension.


