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Цель исследования. Изучение влияния латрена на реологические свойства крови у больных с острым де
структивным панкреатитом.

Материал и методы. Обследовано 62 больных с острым деструктивным панкреатитом в возрасте от 20 до 
83 года. Больные были разделены на 2 группы в зависимости от включения в программу инфузионной терапии 
раствором латрена.

Реологические свойства крови изучены путем определения относительной вязкости крови вискозиметром 
ВК-4, гематокрита, фибриногена и СОЭ по общепринятым методикам.

Результаты. У больных с острым деструктивным панкреатитом при включении в программу инфузионной 
терапии латрена (основная группа) происходит значительное улучшение реологических свойств крови, по срав
нению с результатами контрольной группы, получивших кристаллоиды и коллоиды.

Заключение. У больных с острым деструктивным панкреатитом имеет место значительное нарушение реологи
ческих свойств крови. Включение латрена в программу инфузионной терапии больных с острым деструктивным 
панкреатитом способствует коррекции нарушений реологических свойств крови, по сравнению с результатами 
группы больных, не получивших этот препарат.

Ключевые слова: Острый деструктивный панкреатит, инфузионная терапия, латрен, реология

Aim. Studying of influence of Latren on rheological properties of blood in patients with acute destructive pancreatitis.
Materials and methods. Examined 62 patients with acute destructive pancreatitis at the age from 20 to 83 years. Patients 

were divided into 2 groups depending from the integrated into the program of infusion therapy with a solution of Latren.
Rheological properties of blood were studied by determining relative viscosity of the blood by viscometer VK-4, 

hematocrit, fibrinogen and erythrocyte sedimentation rate by standard methods.
Results. In patients with acute destructive pancreatitis after incorporated into the program of infusion therapy 

of Latren (main group) there is a considerable improvement of the rheological properties of blood, compared with a 
control group who received crystalloid and colloids.

Conclusion. In patients with acute destructive pancreatitis occurs a considerable violation of the rheological prop
erties of blood. Inclusion of Latren into the program of infusion therapy in patients with acute destructive pancreatitis 
promotes correction of violations of the rheological properties of blood, compared with the results of the group of 
patients who did not receive the drug.

Key words: acute destructive pancreatitis, infusion therapy, Latren, rheology

Актуальность
Одним из патологических эффектов пан- 

креатогенной токсемии являются генерализо
ванные макро- и микроциркуляторные нару
шения, которые лежат в основе развития син
дрома полиорганной недостаточности (ПОН) 
при остром деструктивном панкреатите [2, 4]. 
Н аиболее глубокие изменения при остром  
деструктивном  панкреатите происходят на 
уровне микроциркуляции. Они характеризуют
ся замедлением линейной скорости кровотока, 
агрегацией форменных элементов крови, по
вышением проницаемости сосудов, развитием 
синдрома реологической недостаточности [2]. 
Одним из наиболее эффективных препаратов, 
имеющих большую доказательную базу отно
сительно эффективного влияния на состояние 
кровотока, является пентоксифиллин. П репа
рат оказы вает умеренное сосудорасш иряю 
щее действие и улучшает микроциркуляцию 
крови [1, 3]. П од его действием открываются 
функционально способные коллатерали, что 
поддерж ивает и улучш ает венозны й отток. 
Следовательно, улучшается периферическое 
и центральное кровообращ ение, причем этот 
эффект на фоне приёма препарата возникает 
достаточно быстро [1, 2].

В последние годы  на фармацевтическом  
ры нке Республики  Т адж икистан  появился 
препарат Л атрен. Л атрен -  сбалансирован
ный изоосм олярны й раствор электролитов 
(Р и н гер -л ак татн ы й ), ко м б и н и р о ван н ы й  с 
пентоксифиллином -  готовая лекарственная 
форма, произведенная промыш ленным спо
собом, исключающ им технические ош ибки и 
возмож ность инфицирования раствора.

Исходя из этого, целью настоящего исследо
вания явилось изучение влияния препарата лат- 
рена на реологические свойства крови у больных 
с острым деструктивным панкреатитом. 

М атериал и методы исследования 
Н ам и  исследована динам ика изменений 

реологических свойств крови у 62 больных с 
деструктивным панкреатитом , поступивших 
в реаним ационное отделение К линической 
больницы  скорой  м едицинской пом ощ и г. 
Душ анбе с 2010 по 2014 гг. Возраст больных 
колебался от 20 до 82 лет. М ужчин было 40 
(64,5%), женщин 22 (35,5%).

Больным проводилась комплексная интен
сивная терапия, направленная на восстановле
ние макро- и микроциркуляторной гемодина
мики, регидратацию , коррекцию  нарушений 
кислотно-основного состояния, блокаду се
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креторной функции поджелудочной железы, 
антибактериальную, нутритивную поддержку, 
экстракорпоральную детоксикацию. Наряду с 
этим определялась хирургическая тактика.

В зависим ости  от состава инф узионной 
терапии в комплексе лечения больные были 
разделены на 2 группы.

В первую группу (контрольную) вошли 32 
больных, у которых программа инфузионной 
терапии состояла из обычных кристаллоидных 
и коллоидных инфузионных сред.

Во вторую (основную) группу включены 30 
больных, у которых в состав программы инфу- 
зионной терапии был включен латрен в дозе в 
среднем 5,7-6,6 мл/кг (400 мл в сутки).

Реологические свойства крови  изучены 
путем определения относительной вязкости 
крови  вискозим етром  ВК-4, гем ато кр и та , 
фибриногена и СОЭ по общ епринятым ме
тодикам.

Р езультаты  и их обсуждение 
О ценка реологических свойств крови  в 

обеих группах больны х п оказала, что при 
деструктивных формах острого панкреатита 
имело место значительное наруш ение реоло
гических свойств крови, которое выраж алось 
в повыш ении вязкости крови, гематокрита, 
фибриногена и СОЭ крови. П ри этом исход
ные результаты исследования обоих групп не 
отличались (таблица).

Динамика изменений реологических свойств крови у  больных 
с острым деструктивным панкреатитом при применении латрена

Показатели Контрольная группа 
n = 32

Основная группа 
n = 30

до лечения после лечения до лечения после лечения

Вязкость, с/п 5,2±0,2 4,5±0,2* 5,0±0,3 3,8±0,2**

Гематокрит, %о 52,0±2,5 42,0±3,0* 50,0±1,8 38,0±2,0***

Фибриноген г/л 5,2±0,3 4,2±0,2* 5,0±0,4 3,6±0,2***

СОЭ, мм/час 28,0±1.5 24,0±1,2* 30,0±2,0 20,0±1,4***

Примечание: * -  Р < 0,05; ** -  Р < 0,01; *** -  P < 0,001.

П ри  сравнительном  изучении динам ики 
показателей нарушений реологических свойств 
крови в зависимости от программы инфузи- 
онной терапии было выявлено, что у больных 
основной группы отмечается более значитель
ное улучшение реологических свойств крови, 
чем у больных контрольной группы. После 
проведения инфузионной терапии у пациентов 
контрольной группы показатели реологических 
свойства крови характеризовались снижением 
гематокрита на 19,3%, вязкости крови -  на 13,5%, 
содержания фибриногена -  на 19,2%, СОЭ -  на 
21,4%, по сравнению с исходными данными.

У больных основной группы, получивших 
в программ е инфузионной терапии латрен, 
п о к азател и  реологи чески х  свойств  крови  
зн ачи тельн о  улучш ились и составили , по 
сравнению с исходными данными, по гема- 
токриту 38,0%, по вязкости крови -  20,0%, по 
фибриногену -  28,0% и по СОЭ -  33,4%.

С ледовательно, у больны х с остры м де
структивным панкреатитом  при вклю чении 
в программ у инфузионной терапии латрена 
происходит значительное улучшение реоло
гических свойств крови, по сравнению с ре
зультатами контрольной группы, получившей 
обычные кристаллоиды и коллоиды.

Выводы
1. У больны х с остры м  деструктивны м  

панкреатитом  отмечаю тся значительные н а
рушения реологических свойств крови.

2. Вклю чение л атрен а в п рограм м у ин- 
ф у зи о н н о й  те р ап и и  у б ол ьн ы х  с остры м  
деструктивным панкреатитом  способствует 
улучшению реологических свойств крови.
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