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ВЛИЯНИЕ АЦЕТАТ-СОДЕРЖАЩИХ КРИСТАЛЛОИДНЫХ РАСТВОРОВ  
НА КИСЛОТНО-ОСНОВНОЕ СОСТОЯНИЕ  
И ГЕМОДИНАМИЧЕСКИЕ ПАРАМЕТРЫ  
ПРИ ПРОВЕДЕНИИ АБДОМИНАЛЬНЫХ ХИРУРГИЧЕСКИХ ВМЕШАТЕЛЬСТВ: 
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Используемые в настоящее время сбалансированные кристаллоидные растворы отличаются по своему составу, 
однако сравнительные данные, касающиеся их влияния на параметры системного гомеостаза, крайне ограниче-
ны. Целью настоящего пилотного ретроспективного исследования стало сравнение эффектов двух часто назна-
чаемых ацетат-содержащих кристаллоидных растворов – Стерофундин® изотонический (группа 1) и Йоносте-
рил® (группа 2) в отношении динамики изменения показателей кислотно-основного состояния и гемодинамиче-
ские параметры у пациентов (n = 51) при проведении плановых хирургических операций на брюшной полости. 
Анализ собранных данных не выявил существенных межгрупповых различий в уровне pH, концентрации бикар-
боната, а также уровне лактата и хлоридов на протяжении всего периода мониторинга. Клиническое значение 
наблюдаемых статистически значимых межгрупповых различий в уровне избытка оснований и анионной разни-
цы остаётся невыясненным, в то время как зафиксированное отсутствие различий в базовых гемодинамических 
параметрах указывает на адекватность инфузионной поддержки в обеих группах пациентов. 
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IMPACT OF ACETATE-BASED CRYSTALLOID SOLUTIONS  
ON ACID-BASE STATE AND HEMODYNAMIC PARAMETERS  
IN PATIENTS UNDERGOING ABDOMINAL SURGICAL OPERATIONS: 
RETROSPECTIVE COHORT STUDY 

Currently used balanced crystalloids vary in their composition and properties, however only spare amount of compara-
tive data regarding their effects on different parameters of systemic homeostasis is available so far. The goal of the pre-
sented pilot retrospective observational study was to compare the effects of two frequently administered acetate-based 
crystalloid solutions – Sterofundin® Isotonic (group 1) and Ionosteril® (group 2) on acid-base state and hemodynamic pa-
rameters in patients (n = 51) who underwent abdominal operations. Performed data analysis revealed no statistically 
significant between-group differences in pH, bicarbonate concentration, chloride and lactate levels within the whole peri-
od of monitoring. Meanwhile, differences in other acid-base parameters, namely, base excess (BE) and anion gap (AG) 
were statistically significant, but the clinical importance of these differences remains questionable. No significant differ-
ences in basic hemodynamic parameters were observed that serve as proof that infusion support with both crystalloids 
was adequate, and sustainable hemodynamic stability was provided in all patients.   

Кey words: crystalloid solution, acid-base state, hemodynamics, infusion therapy, 
acetate-аnion, observational study. 

 
Использование сбалансированных кри-

сталлоидных растворов в настоящее время 
рассматривается в качестве оптимальной стра-
тегии инфузионной поддержки у пациентов с 
внеклеточной дегидратацией различного гене-
за, в частности, коррекции гиповолемии и под-
держании кислотно-основного баланса при 
проведении обширных хирургических вмеша-

тельств [3, 8]. Сбалансированные кристаллоид-
ные растворы, в отличие от часто назначаемого 
0,9%-го раствора NaCl, содержат ключевые ио-
ны (Na+, K+, Сa2+, Мg2+), в концентрациях, 
наиболее близких к физиологическим, а также 
метаболизируемые анионы (лактат, ацетат и 
др.), оказывающие антиацидотический эффект 
(табл. 1). 


