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Актуальность. Колоректальный рак является одной из самых распространенных 

форм злокачественных новообразований. По данным канцер-регистра Республики Беларусь 

за последнее десятилетие заболеваемость колоректальным раком увеличилась в 1,5 раза.  

Цель: оценить динамику показателей общего анализа крови, биохимического анализа 

крови и гемостэзиограммы у пациентов с колоректальным раком с учетом стадии и 

локализации новообразования, возраста, пола пациентов и наличия или отсутствия 

осложнений до и после проведенного лечения. 

Материалы и методы. Материалом для исследования послужили результаты общего 

анализа крови, биохимического анализа крови и гемостэзиограммы у 135 человек, больных 

колоректальным раком в Минском городском клиническом онкологическом диспансере в 

период за 2015 год. Исследование проводилось статистическим методом с последующим 

анализом результатов. 

Результаты и их обсуждение. Результаты исследования показали изменения в общем 

анализе крови: более чем у 80% пациентов – снижение показателей гемоглобина ниже 

нормы; уменьшение количества эритроцитов ниже нормы у 35% пациентов; количество 

пациентов с повышенным содержание тромбоцитов составило 20%; количество лейкоцитов 

повышено у 23% пациентов; количество лимфоцитов ниже нормы у 23%; число пациентов с 

увеличением количества нейтрофилов, в том числе палочкоядерных и сегментоядерных, 

составляет 13%, 18% и 22% соответственно; увеличение количества моноцитов наблюдается 

у 37% пациентов; увеличение эозинофилов выше номы у 13% пациентов; показатель СОЭ 

выше нормы наблюдался более чем у 90% пациентов. Результаты исследования показателей 

биохимического анализа крови: снижение общего белка крови у 35,5% пациентов; снижение 

содержания ионов калия ниже нормы наблюдается у 7%; количество пациентов с 

увеличением содержания ионов натрия составиор 13,5%; ионы кальция снижены у 23% 

пациентов. Результаты изменений показателей гемостэзиограммы: увеличение АЧТВ и 

количества фибриногена наблюдается у 14% и 51% пациентов соответственно. Данные 

полученных исследований доказывают, что у онкологических пациентов высокий риск таких 

осложнений, как анемия и тромбообразование. Вероятность развития вышеперечисленных 

осложнений увеличивается с возрастом пациентов и на более поздних стадиях развития 

злокачественного процесса. Также, на данный процесс влияет наличии осложнений, таких 

как кишечная непроходимость, перфорация кишечника на фоне распада опухоли, 

прорастание опухоли в соседние орган и ткани, развитие воспалительного процесса. После 

проведенного лечения были замечены улучшения показателей крови.  

Выводы. Данные проведенного исследования выявляют такие изменения показателей 

общего анализа крови, биохимического анализа крови и гемостэзиограммы, которые 

доказываю основные осложнения опухолевого процесса: анемия, тромбообразование. 

Улучшение показателей после проведенного лечения указывает на эффективность 

используемой терапии.  


