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В работе представлены результаты исследования общей микроциркуляции у больных гемо-
филией, полученные с помощью лазерной допплеровской флоуметрии. Выявлено асимметричное 
снижение перфузии, увеличение максимальной амплитуды колебаний, свидетельствующие о на-
рушениях микрокровотока. 
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Тяжесть осложнений при гемофилии не всегда коррелирует с уровнем дефи-
цитного фактора свертывания крови. Актуальны исследования сосудистого компо-
нента системы гемостаза для выявления дополнительных звеньев патогенеза ос-
ложнений при гемофилии для ранней диагностики и коррекции. 

Цель исследования — оценить состояние общей микроциркуляции у боль-
ных гемофилией. 

Материалы и методы. Обследованы 25 больных гемофилией и 20 здоровых 
мужчин аналогичного возраста, составившие контрольную группу. Исследование 
микроциркуляции проводили методом лазерной допплеровской флоуметрии с по-
мощью прибора ЛАКК-02. Графическую запись осуществляли со второго пальца 
обеих кистей [1]. Статистический анализ выполнен с помощью программы Sta-
tistiсa 6.0. 

Результаты исследования. Тяжелая форма гемофилии диагностирована 
у 52,6% больных, средняя — у 36,8%, легкая — у 10,6%. У пациентов выявлено 
снижение перфузии слева на 22%, р = 0,007, увеличение коэффициента вариации 
справа — на 67% (р = 0,04) (табл. 1). У всех больных с легкой гемофилией пока-
затель перфузии также снижался с обеих сторон, а при тяжелой форме заболева-
ния перфузия была нормальной и даже повышенной в 60% наблюдений справа 
и в 50% слева. 

Таблица 1 

Параметры общей микроциркуляции у больных гемофилией 

Правая сторона Левая сторона Параметры Группа 
М ± m М ± m 

М, пер.ед. К 19,37 ± 0,78 18,68 ± 1,03 
 Б 16,75 ± 1,51 14,45 ± 1,01, р = 0,007 
Kv, % К 6,45 ± 0,78 6,45 ± 1,03 
 Б 10,75 ± 1,74, р = 0,047 11,64 ± 1,93, р = 0,03 
ПШ К 1,28 ± 0,09 1,32 ± 0,12 
 Б 1,43 ± 0,09 1,51 ± 0,09 
A max Э, пер.ед. К 0,56 ± 0,11 0,50 ± 0,05 
 Б 0,76 ± 0,11 0,91 ± 0,14, р = 0,03 

Примечание: К — показатели контрольной группы, Б — показатели больных. 
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Обсуждение результатов. В организме система микроциркуляции способ-
на реагировать на все патологические процессы еще в доклиническом периоде. 
У больных гемофилией при снижении перфузии показатель шунтирования имел 
тенденцию к повышению (табл. 1), что свидетельствовало о снижении кровотока 
в тканях, нарушении транскапиллярного обмена, возникновении капилляро-тро-
фической недостаточности, нарушении тканевых функций. 

Заключение. Результаты обследования больных гемофилией свидетельст-
вуют об изменениях у них общей микроциркуляции, о нарушении тонуса сосудов 
и перераспределении микрокровотока. 
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The paper presents the results of the study total microcirculation in patients with hemophilia, ob-
tained using laser Doppler flowmetry. Revealed asymmetric reduction of perfusion, increase the maxi-
mum amplitude of violations of microcirculation. 
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