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ДизайнДизайн дослідженнядослідження
ПроведеноПроведено –– 21 21 сеанссеанс плазмосорбціїплазмосорбції 12 12 хворимхворим зз цирозомцирозом

печінкипечінки, , віруснимвірусним гепатитомгепатитом, , токсичнимтоксичним

гепатитомгепатитом, , гнійнимгнійним холангітомхолангітом, , гепатозомгепатозом, , 

індуративниміндуративним панкреатитомпанкреатитом, , гостримгострим

калькульознимкалькульозним холециститомхолециститом, , механічноюмеханічною

жовтяницеюжовтяницею, , зумовленоїзумовленої ракомраком головкиголовки

підшлунковоїпідшлункової залозизалози. . 

ЧоловікиЧоловіки –– 5, 5, жінкижінки –– 7. 7. 

ЗаЗа вікомвіком пацієнтипацієнти розподілилисярозподілилися наступнимнаступним чиномчином: : 

додо 30 30 роківроків –– 2 2 хвориххворих, , додо 40 40 роківроків –– 3 3 хвориххворих, , додо 50 50 

роківроків –– 5 5 хвориххворих, , додо 60 60 роківроків –– 1 1 хворийхворий іі понадпонад 60 60 

роківроків –– такожтакож 1 1 хворийхворий. . 
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•• КритеріїКритерії включеннявключення: : наявністьнаявність клінічноклінічно іі лабораторнолабораторно
ізольованоїізольованої печінковоїпечінкової недостатностінедостатності тяжкоготяжкого перебігуперебігу. . 

•• КритеріїКритерії виключеннявиключення: : поєднанняпоєднання печінковоїпечінкової недостатностінедостатності
зз нирковоюнирковою, , фулмінантніфулмінантні формиформи перебігуперебігу, , термінальнітермінальні
станистани, , шоковашокова печінкапечінка. . 

•• ГрупоюГрупою порівнянняпорівняння булибули 10 10 хвориххворих зз подібнимиподібними
нозологіяминозологіями, , якимяким проводивсяпроводився плазмаферезплазмаферез ((ПФПФ). ). 

•• КритеріїКритерії застосуваннязастосування повторнихповторних сеансівсеансів ПСПС: : 
неефективністьнеефективність 1 1 сеансусеансу ПСПС –– збереженнязбереження попередньогопопереднього
станустану хворогохворого тата рівнярівня метаболітівметаболітів уу кровікрові..

•• КритеріїКритерії припиненняприпинення сеансівсеансів ПСПС: : поліпшенняполіпшення загальногозагального
станустану хворогохворого, , зменшеннязменшення жовтяниціжовтяниці, , свербіжусвербіжу шкіришкіри, , 
відсутностівідсутності вираженоговираженого ««дренуючогодренуючого»» ефектуефекту заза рівнемрівнем
метаболітівметаболітів ((загальногозагального білірубінубілірубіну іі йогойого фракційфракцій), ), 
поступовепоступове зниженнязниження їхїх рівнярівня вв кровікрові. . 

•• БазоваБазова терапіятерапія: : інфузійнаінфузійна терапіятерапія ((глюкозаглюкоза, , альбумінальбумін тата
інін.), .), діуретикидіуретики, , антибіотикиантибіотики, , вітамінивітаміни, , гепатопротекторигепатопротектори, , 
антиоксидантиантиоксиданти..
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МетодикаМетодика
•• ПСПС проводиласьпроводилась уу першіперші 11--22 днідні поступленняпоступлення

хворогохворого уу відділеннявідділення інтенсивноїінтенсивної терапіїтерапії, , абоабо вв
післяопераційномупісляопераційному періодіперіоді рутиннимрутинним

переривчастимпереривчастим ((фракційнимфракційним)) способомспособом.. ДляДля

очищенняочищення плазмиплазми використовуваливикористовували

гемосорбентгемосорбент гранульованийгранульований делігандизуючийделігандизуючий

третьоготретього поколінняпокоління ““ГСГДГСГД””

((УкраїнаУкраїна)) ємкістюємкістю 100 100 млмл..

ЗаЗа одинодин сеанссеанс очищалиочищали іі

поверталиповертали додо 11220000--114400 00 плазмиплазми..
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РезультатиРезультати

ДинамікаДинаміка загальногозагального білірубінубілірубіну вв кровікрові

вв мкмольмкмоль//лл
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РезультатиРезультати

ДинамікаДинаміка непрямогонепрямого білірубінабілірубіна кровікрові

вв мкмольмкмоль//лл
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РезультатиРезультати

Динаміка добового діурезу при

застосуванні ПС (в мл/добу)
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ВисновкиВисновки

•• МеншМенш вираженийвиражений припри ПСПС вв порівнянніпорівнянні

зз ПФПФ ««дренуючийдренуючий»» ефектефект, , стимуляціястимуляція

діурезудіурезу, , виключеннявиключення плазмозаміщенняплазмозаміщення іі

пошкодженняпошкодження еритроцитіверитроцитів уу процесіпроцесі

проведенняпроведення процедурипроцедури ПСПС роблятьроблять їїїї

оптимальнимоптимальним методомметодом детоксикаціїдетоксикації припри

печінковійпечінковій недостатностінедостатності..
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