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Розвиток клінічних досліджень з використання геліоксу почав 
набувати обертів завдяки його унікальним фізико-хімічним власти-
востям, які знижують опір у дихальних шляхах і покращують газо-
обмін. В умовах хронічного обструктивного захворювання легень 
(ХОЗЛ) геліокс забезпечує ефективну респіраторну підтримку, особ-
ливо при загостреннях. 

Мета дослідження: порівняння ефективності різних методів 
вентиляції геліоксом при загостренні ХОЗЛ, з акцентом на газообмін, 
механіку дихання та клінічні результати. 

Матеріали та методи. Аналізувалися три основні методи 
вентиляції геліоксом: 

1. Неінвазивна вентиляція (NIV): режим BiPAP, IPAP 14–20 см 
H₂O, EPAP 5–8 см H₂O, FiO₂ 30–40 %. 

2. Високопотокова назальна канюля (HFNC): потік 40–60 л/хв, 
температура 34–37 °C, FiO₂ 30–40 %. 

3. Інвазивна вентиляція: режим PC-CMV, PEEP 5–8 см H₂O, 
driving pressure 12–15 см H₂O, FiO₂ 30–40 %. 

Досліджувані групи включали пацієнтів з ХОЗЛ GOLD III–IV 
стадії, віком 40–75 років, які отримували геліокс у порівнянні зі стан-
дартною киснево-повітряною сумішшю. 

Результати дослідження. За результатами детального моніто-
рингу через 2 години проведеної терапії було зафіксовано наступні 
важливі показники: 

1) газообмін: 
 PaO₂/FiO₂: спостерігалося значне покращення оксигенації з 

підвищенням індексу на 15–25 % від початкових значень, що свідчить 
про ефективність терапії; 
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 PaCO₂: відмічалося суттєве покращення вентиляції з посту-
повим зниженням рівня вуглекислого газу на 8–12 мм рт. ст. порівняно 
з вихідними даними; 

 pH: досягнуто позитивної динаміки з нормалізацією кис-
лотно-лужного балансу у 75 % досліджуваних пацієнтів, що під-
тверджує ефективність обраної стратегії; 

2) механіка дихання: 
 спостерігалося суттєве полегшення дихання з документо-

ваним зниженням роботи дихальних м'язів на 25–35 % від початкового 
рівня; 

 зафіксовано значне зменшення внутрішнього позитивного 
тиску в кінці видиху (auto-PEEP) до 30 % від вихідних значень; 

 досягнуто помітного покращення еластичності легеневої 
тканини з підвищенням комплаєнсу легень на 20 % порівняно з по-
чатковими показниками; 

3) клінічна ефективність різних методів вентиляції: 
 NIV з геліоксом: продемонстрував найкращі результати щодо 

зниження роботи дихання, характеризувався найнижчою частотою 
вимушеної інтубації серед усіх методів, та показав відмінні показники 
переносимості у пацієнтів; 

 HFNC з геліоксом: забезпечив максимальний комфорт для 
пацієнтів з можливістю безперешкодного прийому їжі та рідини, при 
цьому демонструючи помірне, але стабільне зниження роботи дихання 
протягом усього періоду застосування; 

 інвазивна вентиляція: забезпечила максимальний рівень конт-
ролю параметрів вентиляції та продемонструвала найбільш ефективну 
елімінацію CO₂, проте була пов'язана з підвищеним ризиком розвитку 
вентилятор-асоційованих ускладнень. 

Обговорення. Аналіз результатів дослідження переконливо 
довів суттєву перевагу застосування геліоксу в усіх досліджених 
методах вентиляції при лікуванні пацієнтів із ХОЗЛ. Неінвазивна вен-
тиляція (NIV) показала найкращі результати щодо зниження рес-
піраторного зусилля та значного зменшення ризику вимушеної інту-
бації – критично важливих факторів у веденні пацієнтів із загострен-
ням ХОЗЛ. Високопотокова назальна канюля (HFNC) забезпечила ви-
нятковий рівень комфорту та виявилася особливо доцільною як аль-
тернативний метод для пацієнтів із поганою переносимістю NIV. 
Інвазивна вентиляція, попри високу ефективність у контролі газооб-
міну І вентиляції, показала підвищені ризики специфічних ускладнень, 
що вимагає ретельного зваження показань до її застосування. 
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Висновки. Проведений аналіз дає підстави констатувати, що: 
1. Застосування геліоксу забезпечує значне й стійке по-

кращення показників газообміну та механіки дихання у пацієнтів із 
ХОЗЛ, що підтверджується об'єктивними параметрами моніторингу; 

2. Неінвазивна вентиляція з використанням геліоксу є опти-
мальним методом першого вибору при веденні пацієнтів із тяжкими 
загостреннями ХОЗЛ, забезпечуючи найкраще співвідношення ефек-
тивності та безпеки; 

3. Високопотокова назальна канюля з геліоксом є ефектив-
ною та безпечною альтернативою для пацієнтів, які мають протии-
показання або погану переносимість NIV, забезпечуючи належний 
рівень респіраторної підтримки; 

Для подальшої оптимізації протоколів вентиляції геліоксом та 
розширення доказової бази потрібні додаткові багатоцентрові рандо-
мізовані дослідження з більшою вибіркою пацієнтів і тривалішим пе-
ріодом спостереження. 
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У сучасному світі забруднення води нітратами й нітритами є 

гострою екологічною та медико-біологічною проблемою. Збільшення 
інтенсивності сільськогосподарської діяльності, промислових викидів 
та неналежне очищення стічних вод призводять до перевищення 
встановлених норм цих сполук у поверхневих та підземних водах. 
Нітрати (NO₃⁻) і нітрити (NO₂⁻) можуть спричиняти метгемоглобіне-


