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Хронічне обструктивне захворювання легень (ХОЗЛ) 
є одним із найрозповсюджених захворювань і характери-
зується персистуючим обмеженням прохідності дихаль-
них шляхів, яке зазвичай прогресує та асоціюється із під-
вищеною хронічною запальною відповіддю дихальних 
шляхів та легень на шкідливі частки та гази [7]. 
Попередження його виникнення та раціональне лікуван-
ня вважається одним із пріоритетних завдань сучасної 
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пульмонології. Відомо, що перебіг ХОЗЛ супроводжуєть-
ся значними порушеннями системного імунітету, у т.ч. 
цитокінового профілю. Важлива роль в ініціації та про-
гресуванні запалення в бронхолегеневій системі нале-
жить цитокіновому дисбалансу, але до кінця питання про 
роль цитокінів в процесі хронізації запальних реакцій у 
хворих на ХОЗЛ залишається остаточно не визначеною 
[2]. 

Цитокіни забезпечують послідовність, стрункість та 
завершеність імунної відповіді. Більшість цитокінів 
виступають ендогенними регуляторами імунних реак-
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характерно наличие неспецифического системного воспаления, кото-
рое вызывает значительные нарушения системного иммунитета. 
Од нако исследования по изучению иммунологических маркеров 
систем ного воспаления у больных в разных клинических группах 
ХОЗЛ не проводились.

Цель исследования — изучить особенности изменений уровней 
провоспалительных цитокинов IL-6, IL-1β и CRP как маркеров систем-
ного воспаления у больных разных клинических групп ХОЗЛ.

Обследовано 63 больных ХОЗЛ (клинические группы В, С и D, фаза 
ремиссии) и 25 практически здоровых лиц в возрасте от 40 до 80 лет, 
которым проводилось анкетирование, клинико-функциональное и 
иммунологическое исследование.

Продемонстрировано, что у больных ХОЗЛ изменения уровней 
IL-1β, IL-6 и CRP могут быть связаны как с наличием самого заболева-
ния, так и с возрастными изменениями организма. Поэтому для кор-
ректного определения данных показателей целесообразно пользо-
ваться не общепринятыми референтными значениями, а теми, 
которые соот ветствуют категории старше 40 лет.

Установлено, что у больных с тяжелым течением ХОЗЛ (клини-
ческие группы С и D) имеет место более выраженное повышение 
содержания CRP в сыворотке крови (в 4–6 раз в сравнении с обще-
принятыми референтными значениями и в 2–3,5 раза в сравнении с 
пока зателями контрольной группы, тождественной по возрасту и 
по ло вому составу), а также снижение уровней провоспалительных 
цитокинов IL-1β и IL-6. Это свидетельствует о трансформации харак-
тера воспаления у наиболее тяжелых больных.

Установлено, что у пациентов с ХОЗЛ выраженность системного 
воспаления, по уровню CRP, от клинической группы В до С и D увели-
чивается в 1, 5 раза, что отражает прогрессирование данной патоло-
гии и обусловливает необходимость индивидуализации подходов при 
выборе терапевтических средств.

Ключевые слова: хроническое обструктивное заболевание лег-
ких, маркеры системного воспаления, провоспалительные цито кины, 
С-реактивный протеин.
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Abstract
Chronic obstructive pulmonary disease (COPD) is characterized by 

the presence of systemic inflammation, causing a significant defects of 
systemic immunity. Despite this fact there were no studies on 
immunological markers of systemic inflammation conducted yet.

The aim was to study the change of pro-inflammatory cytokines (IL-6, 
IL-1β) and CRP levels in different groups of COPD patients.

We examined 63 patients with COPD (clinical groups B, C, D, stable 
disease phase) and 25 apparently healthy people 40 to 80 years of age 
using questionnaires, clinical, functional and immunological tests.

It was demonstrated that in COPD patients the change of IL-1β, IL-6 
and CRP level could either be associated with the disease itself or with the 
aging of the body. Hence, for accurate evaluation of these indices it was 
more suitable to use age-specific, rather than general normal ranges.

In patients with severe COPD (groups C ad D) serum CRP value was 
4-6 fold higher according to widely recognized normal range and 2-3,5 
fold higher than in control group (similar by sex and age), whereas IL-1β 
and IL-6 concentration was decreased. This finding testify for a 
transformation of inflammation in more severe cases.

It was revealed that the grade of systemic inflammation, measured by 
CRP level, changed by 1,5 times between groups B, C and D, reflecting a 
progression of disease and determining the need of individual approaches 
selecting a therapy.
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