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И РЕОМАКРОДЕКС НА СОСТОЯНИЕ
СИСТЕМЫ ГЕМОСТАЗА У ПАЦИЕНТОВ
С ПОВЫШЕННЫМ ТРОМБОТИЧЕСКИМ

РИСКОМ

Н.Г. КРУЧИНСКИЙ, В.А. ОСТАПЕНКО. А.И. ТЕПЛЯКОВ,
В.Н. ГАПАНОВИЧ. П.Т. ПЕТРОВ

Могилевский филиал НИИ РМ, НИИ гематологии
и переливания крови, ПО “ Белмедпрепараты"

В проведенном исследований сделана попытка сравнитель-
ного анализа использования двух кровезаменителей неорондекс
и реомакродекс в комплексном лечении пациентов с риском тром­
ботических осложнений в возрасте от 48 до 65 лет. Всего обследо­
вано 25 человек, все они имели атеросклеротическое поражение
двух и более сосудистых бассейнов, подтвержденное ультразву­
ковым исследованием. Риск развития тромботических осложне­
ний объяснялся наличием инфаркта миокарда (9 пациентов),
острым нарушением мозгового кровоооращения (8 больных; и об­
литерирующим поражением сосудов нижних конечностей (8
больных).

Показанием для включения в комплекс инфузионной тера­
пии указанных кровезаменителей служили нарушения состоя­
ния системы гомостаза и проявления синдрома эндогенной ин­
токсикации (повышение концентрации веществ группы “средних
молекул" в плазме крови). 11 пациентов получали курс инфузий
неорондекса, а 14 реомакродекса. Кратность инфузий - через
день, длительностью 3-5 инфузий н і  курс.

Состояние системы гемостаза оценивалось с помощью раз­
вернутой гемостазиограммы, описывающей все стадии процесса
свертывания крови, посткоагуляционную фазу, антикоагулянт­
ный и фибринолитический потенциал. Исследования проводи­
лись до, после 1-й инфузии и после окончания курса лечения.

Исходное состояние системы гемостаза расценивалось нами
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как хроническое течениемикроциркуляторного варианта Д ВСкрови: активация сосудисто-тромбоцитарного компонента гемо­стаза, широкий диапазон значений показателей плазменного ге­мостаза, повышение концентрации растворимых комплексов мо­номеров (РКМФ) и укорочение тромбинового времени.Влияние препарата реомакродекс на состояние системы ге­мостаза проявлялось достоверным изменением функциональногосостояния кровяных пластинок (снижение их адгезивно-агрега­ционной активности) после первой инфузии и сохранением этогопроцесса при последующих переливаниях. Отмечается "всплеск*концентрации СМ  и РКМ Ф , имевший транзиторный характер,что может объясняться улучшением состояния микроциркуля­ции.Использование нёорондекса приводило к несколько отлич­ным изменениям в показателях гемостазиограммы: усилениефункциональной активности тромбоцитов и укорочение АЧТВпосле первой инфузии препарата. К ак и при применении реомак-родекса, отмечался транзиторный рост концентрации основныхпаракоагуляционных дериватов фибриногена, связанный, по на­шему мнению, такж е с улучшением микроциркуляции.• Временный характер изменений концентрации РКМ Ф, СМ  ифибриногена указывает не столько на развитие контактной ак­тивации, Сколько на фазный характер изменений гемостаза приДВС кровив Следовательно, изменение гемостазиологическойкартины после курсаизучаемых кровезаменителей может расце­ниваться'как купирование ДВС: переход П  стадии процесса вчорМокоагуляцию через гиперкоагуляционный этап.Полученные результаты показали эффективность кровеза­менителей неррондекс и реомакродекс как патогенетическое* редство, влияющего на состояние системы гемостаза у  пациен­тов с повышенным риском тромботических осложнений.
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