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Мета. Вивчити рівень α2-макроглобуліну сироватки крові у хворих на хронічне обструктивне захворювання легень (ХОЗЛ) у поєднанні з артеріальною гіпертензією (АГ).
 Матеріали та методи. Контингент досліджених склали 105 пацієнтів, яких поділено на 2 групи: 1 група – 80 хворих з поєднанням АГ II ст. та ХОЗЛ II-III ступенів бронхообструкції (54 чоловіки та 26 жінок, середній вік 64,02±1,54 роки), 2 група – 25 осіб з АГ II ст. без ХОЗЛ (16 чоловіків і 9 жінок, середній вік 61,38±2,21 років). Контрольну групу склали 20 практично здорових осіб. Всім хворим проводились загальні клініко-біохімічні дослідження, спірометрія та дослідження сироваткового вмісту α2 - макроглобуліну імунотурбодиметричним методом.
 Результати. У хворих на АГ і ХОЗЛ при порівнянні з групою контролю рівень  α2-макроглобуліну показав тенденцію до збільшення на 11,3 % (р>0,05). При порівнянні з ізольованою АГ хворі на АГ і ХОЗЛ також показали тенденцію до збільшення α2-макроглобуліну на 7,1 % (р>0,05). Лише при прогресуванні бронхообструкції рівень α2-макроглобуліну набув достовірних змін: у хворих на АГ і ХОЗЛ III ст. він був збільшений на 13 % відносно хворих на АГ і ХОЗЛ II ст. (p<0,05). Напруженість антипротеазних механізмів по мірі прогресування деструкції легеневого матриксу підтвердилась наявністю зворотніх кореляційних зв’язків між α2-макроглобуліном і об’ємом форсованого видиху (r=-0,31; р<0,05), миттєвими об’ємними швидкостями (МОШ) 50 (r =-0,30; р<0,05) і МОШ 75 (r =-0,30; р<0,05). 
Висновки. Підвищення вмісту α2-макроглобуліну по мірі прогресування бронхообструкції є захисним механізмом проти підвищення активності протеазних систем, що приймають участь в процесах ремоделювання легеневої тканини у хворих на артеріальну гіпертензію і хронічне обструктивне захворювання легень.
