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Резюме. Патологія морфо-функціонального стану еритроцитів впливає не 

тільки на реологічні властивості крові, а ще й на різноманітні регуляторні 

процеси, що забезпечують мікроциркуляцію, зокрема, і в нирках. Зміни морфо-

функціонального стану еритроцитів спричиняють патологічний вплив на 

мембрани та рецептори клітин нирок, що призводить до негативних розладів 

їх життєдіяльності та функціонування. 

Мета. Дослідити морфо-функціональний стан еритроцитів  у хворих з 

ураженням нирок, що перенесли  COVID‑19. 

Матеріал і методи. Було обстежено 75 хворих у віці 45-65 років з ураженням 

нирок, які перенесли COVID середньої тяжкості 8-12 місяців тому. Усі 

пацієнти вже мали ХХН 1-2 ст. Було сформовано групи дослідження та групи 

контролю (пацієнти з відповідною нозологією, які не хворіли на COVID): І – 

гломерулонефрит (ХГН); ІІ –пієлонефрит (ХПН); ІІІ – діабетична нефропатія 

4 ст. (ДН). Всі пацієнти мали протокольне дослідження нефрологічних 

пацієнтів, а також ми дослідили у них морфо-функціональні властивості 

еритроцитів (індекс деформабельності еритроцитів (ІДЕ),відносну в’язкість 

еритроцитарної суспензії (ВВЕС), пероксидний гемоліз еритроцитів (ПГЕ) за 

допомогою фільтраційних методів. 

Результати дослідження. Зміни морфо-функціональних властивостей 

еритроцитів можуть свідчити про прогресуючий перебіг захворювань нирок у 

хворих, які перенесли COVID. Це проявилося зменшенням індексу 

деформабельності еритроцитів, більш як на 40% у хворих на ХГН та удвічі у 

хворих з ДН, а також вірогідним підвищенням відносної в’язкості 

еритроцитарної суспензії, що було в 2 рази вищим у групі з ХГН та у 3 рази 

вищим у групі з ДН за відповідні показники у групі з ХПН. Виявлено зворотню 

кореляційну залежність між добовою протеїнурією та ІДЕ у хворих з ХХН 

після COVID (r=-0,59) (р=0,041), а також відповідну пряму залежність між 

ПГЕ та добовою протеїнурією (r=0,68) (р=0,038) та між ВВЕС з добовою 

протеїнурією (r=0,76) (р=0,035). 

Висновки. Зміни морфо-функціональних властивостей еритроцитів були 

глибшими у хворих на ДН та ХГН після перенесеного COVID, ніж у пацієнтів 

з ХПН. Виявлено кореляцію між показниками морфо-функціональних 

властивостей еритроцитів та добовою протеїнурією. 

Показники морфо-функціональних властивостей еритроцитів – ВВЕС, ІДЕ та 

ПГЕ можуть бути маркерами прогресування ХХН у хворих, які перенесли 

COVID середньої важкості.. 
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Resume. Pathology of the morpho-functional state of erythrocytes affects the 

rheological properties of blood and various regulatory processes that ensure 

microcirculation in the kidneys. Changes in the morpho-functional state of 

erythrocytes are the cause of pathological effects on the membranes and receptors 

of kidney cells. It leads to adverse disorders of vital activity and functioning of the 

kidneys. 

Aim. The paper aims to investigate the morpho-functional state of erythrocytes in 

patients with kidney damage who were sick with COVID-19. 
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 Material and methods. 75 patients aged 45-65 years with kidney damage who 

suffered from moderate COVID 8-12 months ago were examined. Research groups 

and control groups were formed (patients with appropriate nosology who did not 

suffer from COVID): I – glomerulonephritis; II – pyelonephritis; ІІІ – diabetic 

nephropathy of the 4th century. All patients had a protocol examination of 

nephrological patients, and we also examined the morpho-functional properties of 

erythrocytes (the deformability index of erythrocytes, peroxide hemolysis of 

erythrocytes and the relative viscosity of the erythrocyte suspension using filtration 

methods. 

Results. Changes in the morpho-functional properties of erythrocytes may indicate 

the progressive course of kidney diseases in patients who have undergone COVID. 

It manifested by a decrease in the deformability index of erythrocytes, by more than 

40% in patients with glomerulonephritis and twice in patients with diabetic 

nephropathy, as well as a probable increase in the relative viscosity of the 

erythrocyte suspension, which was 2 times higher in the group with 

glomerulonephritis and 3 times higher in the group with diabetic nephropathy 

compared with pyelonephritis. An inverse correlation between daily proteinuria and 

the index of deformability of erythrocytes in patients with chronic kidney disease 

(CKD) after COVID (r=-0.59) (р=0.041), as well as a direct correlation between 

peroxide hemolysis of erythrocytes and daily proteinuria (r=0.68) ( p=0.038) and 

between the relative viscosity of the erythrocyte suspension with daily proteinuria 

(r=0.76) (p=0.035) were detected. 

Conclusions. Changes in the morpho-functional properties of erythrocytes were 

more profound in patients with diabetic nephropathy and glomerulonephritis after 

experiencing COVID than in patients with pyelonephritis. A correlation was found 

between indicators of morpho-functional properties of erythrocytes and daily 

proteinuria.Indicators of the morpho-functional properties of erythrocytes can be 

markers of the progression of CKD in patients who have experienced moderate 

COVID. 
 

Вступ. На сьогодні Україна має вже значний досвід 

коронавірусної пандемії. Як видно, ні одна, навіть 

економічно високорозвинута країна світу, не змогла 

надати захист своєму населенню від нової вірусної 

хвороби COVID‑19. На кінець 2021 року світ має 1,9 млн. 

летальних випадків, зумовлених COVID. Ураження 

нирок внаслідок COVID-19 є переважно вторинними, 

обумовленими розвитком гіпоксії, ішемії, ДВЗ-синдрому 

у разі тяжкого перебігу хвороби [4, 14, 15, 18].  

На даний час широко досліджуються різні аспекти 

синдрому розладів клітинних функцій при нирковій 

патології, яка пов’язана з Коронавірусною хворобою, що 

свідчить про значну роль реологічних властивостей крові 

та мікроциркуляторного стану, патології клітинних 

мембран, зокрема еритроцитів, що сприяє розвитку 

вищевказаних змін [11, 13, 17, 19]. Патологія морфо-

функціонального стану еритроцитів впливає не тільки на 

реологічні властивості крові, а ще й на різноманітні 

регуляторні процеси, що забезпечують мікроциркуляцію, 

зокрема, і в нирках. Зміни морфо-функціонального стану 

еритроцитів спричиняють патологічний вплив на 

мембрани та рецептори клітин нирок, що призводить до 

негативних розладів їх життєдіяльності та 

функціонування [1, 2, 7, 12, 16].  

Еритроцитам належить головна роль в процесах 

транскапілярного обміну. Маленький еритроцит 

виступає унікальним об'єктом вивчення механізмів 

регуляції клітинного метаболізму в умовах 

пристосування до факторів зовнішнього середовища. 

Дуже важливим є збереження еластичності еритроцита 

для відмінного виконання його функцій[3, 5, 6, 9, 18]. 

Рухаючись в капілярах, діаметр яких часто менший за 

діаметр еритроцита, він повинен пристосовуватись, 

змінюючи свою конфігурацію. Найбільш важливе  

значення в процесі деформації еритроцитів відіграє стан 

їх мембран [7, 8, 10].  

Отже, стан фізико-хімічних властивостей 

еритроцитарних мембран може бути інформативним 

маркером порушення мікрокровообігу, в тому числі і 

ниркового, що визначає важливість дослідження ролі 

морфо-функціональних змін еритроцитів при ураженні 

нирок у хворих, які перенесли Коронавірусну інфекцію.  

Метою даного дослідження було дослідити морфо-

функціональний стан еритроцитів  у хворих з ураженням 

нирок, що перенесли  COVID‑19. 

Матеріал і методи. Для реалізації поставленої мети 

було обстежено 75 хворих у віці 45-65 років з ураженням 

нирок, які перенесли COVID середньої тяжкості 8-12 

місяців тому. Усі пацієнти вже мали ХХН 1-2 ст. Було 

сформовано групи дослідження та групи контролю 

(пацієнти з відповідною нозологією, які не хворіли на  

COVID): І – гломерулонефрит (ХГН) (26 осіб)(контроль 

– 20 осіб); ІІ –пієлонефрит (ХПН)(24 особи) (контроль – 

20 осіб); ІІІ – діабетична нефропатія 4 ст.(ДН) (25 осіб) 

(контроль – 19 осіб). Проведено порівняльну 

характеристику з контролем у кожній групі дослідження. 

Також було обстежено 20 здорових осіб. Всім пацієнтам 

було проведено загальноприйняте  протокольне 

дослідження нефрологічних пацієнтів, а також хворим 

було досліджено морфо-функціональні властивості 

http://e-bmv.bsmu.edu.ua/
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еритроцитів, які оцінювали за допомогою індексу 

деформабельності еритроцитів (ІДЕ), пероксидного 

гемолізу еритроцитів (ПГЕ) і відносної в’язкості 

еритроцитів (ВВЕС), в (у.о.) за допомогою фільтраційних 

методів за методикою М.Ю.Коломойця - 

В.М.Ходоровського, О.Ф.Пирогової, В.Д.Джорджикія в 

модифікації З.Д.Федорової, М.О.Котовщикової (1998). 

Пероксидний гемоліз еритроцитів (ПГЕ) - за методом 

Н.О. Григорович та О.С. Мавричева (2010). Статистичну 

обробку даних дослідження проводили з попередньою 

перевіркою на нормальність розподілу з використанням 

критерію Уілкі-Шапіро, в такому разі використовували 

параметричні методи статистичного аналізу – критерій 

Стьюдента. Показники виведені у вигляді середніх 

значень з їх середніми похибками (М±m). За достовірні 

вважали різницю при р<0,05. 

Дане дослідження виконане відповідно до етичних 

норм Гельсинської декларації перегляду 2008 року. 

Результати дослідження та їх обговорення.  

При оцінці результатів дослідження виявлено зміни у 

всіх групах хворих у порівнянні з нормою та контролем, 

хоча у груп контролю також було виявлено зміни. 

Виражене зниження показників ІДЕ відбулося у пацієнтів 

з хронічним гломерулонефритом, які перенесли COVID 

середньої тяжкості 8-12 місяців тому порівняно з 

відповідними результатами інших досліджуваних груп 

(р<0,05). У контрольній групі з ХГН показники ІДЕ 

також були значно нижчі від норми, але при порівнянні з 

відповідними даними у хворих після  COVID, виявлено 

достовірні відмінності (р<0,05) (табл.1).   

Необхідно відмітити, що показники ВВЕС та ПГЕ 

були значно підвищені у порівнянні з нормою в обох 

групах з ХГН(р<0,05) , але у хворих з ХГН після COVID 

спостерігали найвиий рівень показників як ВВЕС, так і 

ПГЕ. 

При аналогічному дослідженні групи з ХПН виявлено 

схожі зміни, які були менш вираженими (табл.2). 

Вірогідними відносно норми були зміни усіх морфо-

функціональних показників хворих з ХПН, які перенесли 

COVID (р<0,05), але тільки ВВЕС були достовірно 

вищими у порівнянні з групою ХПН без COVID в 

анамнезі(р<0,05). Показники хворих з ХПН без COVID 

не відрізнялися від нормальних величин (р>0,05).  

Результати нашого дослідження хворих ІІІ групи (з 

ДН) показали найвираженіші зміни морфо-

функціонального стану еритроцитів. Так, показники усіх 

досліджуваних груп та груп контролю були достовірно 

вищі за норму (р<0,05) (табл.3). 

При проведенні дослідження нами було помічено 

зв’язок між величинами морфо-функціональних 

показників усіх досліджуваних пацієнтів, що перенесли 

COVID та рівнем добової протеїнурії. При проведенні 

кореляційного аналізу ми підтвердили наше 

припущення. Так, з рисунку 1 видно  зворотній  

кореляційний зв’язок між добовою протеїнурією та 

показниками ІДЕ (r=-0,59) (р<0,05), та прямий зв’язок 

між добовою протеїнурією та ПГЕ (r=0,68) (р<0,05), між 

показниками ВВЕС та добовою протеїнурією було 

відмічено прямий зв’язок (r=0,76) (р<0,05) (рис. 1). 

Таблиця 1. 

Характеристика показників морфо-функціонального стану еритроцитів у хворих на хронічний 

гломерулонефрит, які перенесли COVID(М±m, n) 

Показники Здорові  

без анамнезу COVID 

(n=20) 

ХГН  

без анамнезу COVID 

(n=26) 

ХГН 

 після COVID (n=20) 

ІДЕ 

(ум.од.) 

2,03±0,04 1,77±0,02* 1,25±0,04*^ 

р<0,05 р<0,05 

ВВЕС 

(ум.од.) 
1,370,02 2,31±0,02* 2,53±0,02*^ 

р<0,05 р<0,05 

ПГЕ (%) 
4,590,42 

7,850,22* 9,12±0,22*^ 

р<0,05 р<0,05 

Примітки: * - достовірність у порівнянні з групою здорових осіб 

 ^ - достовірність у порівнянні з групою без COVID 

Таблиця 2. 

Характеристика показників морфо-функціонального стану еритроцитів у хворих на хронічний пієлонефрит, 

які перенесли COVID(М±m, n) 

Показники Здорові  

без анамнезу COVID 

(n=20) 

ХПН  

без анамнезу COVID 

(n=26) 

ХПН 

 після COVID (n=20) 

ІДЕ 

(ум.од.) 

2,03±0,04 1,99±0,03 1,92±0,03* 

р>0,05 р<0,05 

ВВЕС 

(ум.од.) 
1,370,02 1,36±0,02 1,59±0,03*^ 

р>0,05 р<0,05 

ПГЕ (%) 
4,590,42 

4,550,22 4,89±0,23* 

р>0,05 р<0,05 

Примітки: * - достовірність у порівнянні з групою здорових осіб 

 ^ - достовірність у порівнянні з групою без COVID 
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Таблиця 3. 

Характеристика показників морфо-функціонального стану еритроцитів у хворих на діабетичну нефропатію, 

які перенесли COVID(М±m, n) 

Показники Здорові 

без анамнезу COVID 

(n=20) 

ДН 

без анамнезу COVID 

(n=26) 

ДН 

після COVID (n=20) 

ІДЕ 

(ум.од.) 

2,03±0,04 1,59±0,32* 1,23±0,04*^ 

р<0,05 р<0,001 

ВВЕС 

(ум.од.) 
1,370,02 2,55±0,03* 2,73±0,02*^ 

р<0,05 р<0,05 

ПГЕ (%) 
4,590,42 

7,990,22* 10,11±0,22*^ 

р<0,05 р<0,001 

Примітки: * - достовірність у порівнянні з групою здорових осіб 

^ - достовірність у порівнянні з групою без COVID 

 

 
Рис. 1. Кореляційні зв’язки між морфо-функціональними 

показниками еритроцитів та рівнем добової 

протеїнурії у хворих з ураженням нирок, які перенесли 

COVID. 

 

Таким чином, результати проведеного дослідження та 

їх аналіз показали, що зміни морфо-функціональних 

властивостей еритроцитів можуть свідчити про 

прогресуючий перебіг захворювань нирок у хворих, які 

перенесли COVID. З дослідження видно, що COVID 

навіть середнього ступеня важкості може призводити до 

зміни характеру перебігу хвороб нирок, а саме 

пришвидшити прогресування патологічних змін. 

Дослідження показало, що найбільш виражені зміни з 

боку морфо-функціонального стану еритроцитів крові 

були виявлені у хворих з ДН. Це доводить, що дана 

категорія хворих є найбільш вразливою внаслідок 

COVID та потребує найбільшої уваги та диспансерного 

нагляду. Дещо менш виражені, але значні порушення 

виявлено у хворих на ХГН, які також потребують окремої 

уваги з боку нефролога та терапевта при подальшому 

веденні таких пацієнтів.  

Відомо, що протеїнурія – це основний фактор 

прогресування хвороб нирок. За допомогою досліджених 

кореляційних зв’язків показників ІДЕ, ПГЕ та ВВЕС 

виявлено та доведено, що зміни морфо-функціонального 

стану еритроцитів можуть впливати на пришвидшення 

прогресування хвороб нирок, а досліджувані показники 

можуть бути маркерами прогресування хронічної 

хвороби нирок.  

Висновки.  

1. Виявлено вірогідні зміни морфо-функціональних 

властивостей еритроцитів, які були значно глибшими у 

хворих на ДН та ХГН після перенесеного COVID, ніж у 

відповідних пацієнтів з ХПН, що проявилося вірогідним 

зменшенням індексу деформабельності еритроцитів 

(ІДЕ), більш як на 40% у хворих на ХГН та удвічі у 

хворих з ДН, а також вірогідним підвищенням відносної 

в’язкості еритроцитарної суспензії (ВВЕС), що було в 2 

рази вищим у групі з ХГН та у 3 рази вищим у групі з ДН 

за відповідні показники у групі з ХПН.  

2. Виявлено зворотню кореляційну залежність між 

добовою протеїнурією та ІДЕ у хворих з ХХН після 

COVID (r=-0,59) (р=0,041), а також відповідну пряму 

залежність між ПГЕ та добовою протеїнурією (r=0,68) 

(р=0,038) та між ВВЕС з добовою протеїнурією (r=0,76) 

(р=0,035). 

3. Показники морфо-функціональних властивостей 

еритроцитів – ВВЕС, ІДЕ та ПГЕ можуть бути маркерами 

прогресування ХХН у хворих, які перенесли COVID 

середньої важкості. 
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