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Цель исследования — изучить структурное и функциональное 
состояние клеток крови у пациентов с хроническим обструктивным 
заболеванием легких (ХОЗЛ), сочетанным с ишемической болезнью 
сердца (ИБС).

Материалы и методы. Обследовано 92 больных в возрасте (54,4 
± 3,1) года с обострением ХОЗЛ (клиническая группа В, GOLD 2), соче-
танным с ИБС — стабильной стенокардией напряжения, ФК II — основ-
ная группа. 38 пациентов с ХОЗЛ без ИБС составили I группу сравне-
ния, 32 больных с ИБС без ХОЗЛ вошли во II группу сравнения. 
Определяли средний объем эритроцитов, тромбоцитов, распределе-
ние тромбоцитов по объему, отношение количества крупных тромбо-
цитов к их общему количеству, функциональную активность моноци-
тов крови по их фагоцитарному индексу и числу, сорбционную 
способность эритроцитов, спонтанную и АДФ-индуцированную агре-
гационную способность тромбоцитов.

Результаты. У пациентов основной группы отмечены значитель-
ные изменения структуры и функции исследованных клеток крови. 
Выявлено значительное увеличение сорбционной способности мем-
бран эритроцитов по сравнению с пациентами с ХОЗЛ без ИБС и ИБС 
без ХОЗЛ. Отмечено увеличение размера тромбоцитов (MPV), количе-
ства крупных тромбоцитов, PDW и P-LCR. Изменения показателей 
структуры тромбоцитов сопровождаются повышением спонтанной и 
АДФ-индуцированной их агрегационной способности, наиболее зна-
чительными у больных основной группы. 

Выводы. Изменения структуры и функции тромбоцитов наряду с 
ростом сорбционной способности мембран эритроцитов — важные 
предпосылки возникновения гиперагрегационного синдрома при 
сочетании ХОЗЛ и ИБС. Фагоцитарная активность моноцитов у боль-
ных основной группы, а также у пациентов с ХОЗЛ, достоверно повы-
шается при отсутствии изменений их активности у больных с ИБС. 
Структурные и функциональные изменения клеток крови могут слу-
жить предпосылкой прогрессирования ХОЗЛ, сочетанной с ИБС.
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STRUCTURAL AND FUNCTIONAL STATE OF BLOOD CELLS 
IN PATIENTS WITH CHRONIC OBSTRUCTIVE PULMONARY 

DISEASE, ASSOCIATED WITH ISCHEMIC 
HEART DISEASE
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Abstract

The aim of the study — to determine the structural and functional 
state of blood cells in patients with chronic obstructive pulmonary disease 
(COPD) associated with ischemic heart disease (IHD).

Material and methods. 92 patients (54,4 ± 3,1 years old) with 
exacerbation of COPD (clinical group B, GOLD II), combined with IHD, 
stable angina pectoris FC II were allocated to the main group. 38 patients 
with COPD without IHD were distributed to the 1st group, 32 patients with 
IHD without COPD — to the 2nd group. The mean volume of erythrocytes, 
platelets, platelets volume distribution, the ratio of the large platelets 
number to the total platelet count, the functional activity of monocytes by 
their phagocytic index and number, the erythrocyte sorption capacity, 
spontaneous and ADP-induced platelet aggregation capacity were 
determined.

Results. In patients from the 1st group, significant changes in the 
structure and function of blood cells were the most prominent. The 
changes of erythrocytes were characterized by significant increase in the 
sorption capacity of their membranes compared to patients with COPD 
without IHD and IHD without COPD. In 1st group patients there were 
elevation of platelets size, the number of large platelets, PDW and P-LCR. 
Changes in the platelet structure were accompanied by an increased 
spontaneous and ADP-induced aggregation capacity, the most significant 
in patients from the 1st group. 

Conclusions. Changes of platelets structure and function, along with 
increased erythrocyte membranes sorption capacity, are important 
prerequisites for the onset of hyper-aggregation syndrome in the 
association of COPD and IHD. The phagocytic activity of monocytes in 
patients from the 1st group, as well as in patients with COPD, significantly 
increased with the absence of such changes in patients with IHD. The 
structural and functional changes of blood cells can serve as a predictor for 
the progression of COPD associated with IHD.
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Хронічне обструктивне захворювання легень (ХОЗЛ) 
розповсюджене у всьому світі [17]. В даний час повний 
контроль над ХОЗЛ є недосяжним, незважаючи на 
розроб лений комплекс терапії. Однією з причин незадо-
вільних результатів лікування є ко- і поліморбідність при 
цій хворобі [7, 16]. Особи, що тривало хворіють на ХОЗЛ, 
вмирають від серйозних ускладнень життєво важливих 
систем організму, найчастіше — зі сторони серцево-
судинної системи [1, 6, 7].

Незворотні морфологічні зміни в бронхолеге-
невій системі при прогресуванні ХОЗЛ приводять до 
розвитку ускладнень — хронічного легеневого серця 
[3, 5]. Провідну роль у формуванні ускладнень відво-
дять ремоделюванню судинного русла легень з пош-
кодженням ендотелію, дисбалансу прооксидантної та 
антиоксидантної систем, про- та протизапальних фак-
торів крові, мікро- та макротромбоутворенню, за -
трим ці кровотоку та порушенню регіональних венти-
ляційно-перфузійних співвідношень [8, 14]. Суттєву 
роль у цих процесах відіграють клітини крові, зокре-
ма, еритроцити. 
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