Дєлєвська В.Ю. 
ПЕРЕРОЗПОДІЛ ФРАКЦІЙ  ГЛІКОЗАМІНОГЛІКАНІВ У ХВОРИХ НА ХРОНІЧНЕ ОБСТРУКТИВНЕ ЗАХВОРЮВАННЯ ЛЕГЕНІВ У ПОЄДНАННІ З ГІПЕРТОНІЧНОЮ ХВОРОБОЮ 
Кафедра внутрішньої медицини № 2, клінічної імунології та алергології Харківський національний медичний університет, Харків, Україна 
Науковий керівник: професор П.Г. Кравчун 
Мета роботи: вивчити показники метаболізму сполучної тканини у хворих на хронічне обструктивне захворювання легенів (ХОЗЛ) у поєднанні з артеріальною гіпертензією (АГ). 

Матеріали та методи. Обстежено 44 хворих у ХМКЛ № 27, поділених на дві групи. В 1 групу війшли 24 хворих з поєднанням АГ та ХОЗЛ (18 чоловіків та 6 жінок, середній вік 67,03±1,85 рік), у 2 групу – 20 осіб (13 чоловіків і 5 жінок, середній вік 54,87±3,05 років) з АГ без ХОЗЛ. Всім хворим проводилося дослідження вмісту загальних глікозаміногліканів (ГАГ) та їх фракцій у сироватці крові. 

Результати. Дослідження показало, що у хворих з АГ та ХОЗЛ відзначається збільшення низькосульфатованоїт фракції ГАГ та зниження фракцій середньої та високої сульфатованості в порівнянні з контрольною групою. У хворих з поєднанням АГ та ХОЗЛ у порівнянні з особами з АГ без ХОЗЛ відзначалося істотне зниження фракцій середньої та високої сульфатованості (на 24% і 14 % відповідно). У хворих з поєднанням АГ та ХОЗЛ у порівнянні з особами з АГ без ХОЗЛ відзначалося істотне збільшення фракції низької сульфатованості (7,2±0,21 і 6,4±0,12 % відповідно). У хворих з АГ відзначалось зниження фракцій середньої та високої сульфатованості. Висновки. Таким чином, як при ізольованій артеріальній гіпертензії, так і при АГ та ХОЗЛ відзначено пере- розподілення глікозаміногліканів  у сторону збільшення фракцій низької сульфатованості, що створює дефіцит більшсульфатованих фракцій та може обумовлювати їх участь в патогенезі цих захворювань.
