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Контекст: Пациенты с серповидно-клеточной анемией страдают от разнообразных сосудистых нарушений, которые могут быть связаны с активацией системы гемостаза.  Тромбоэластография оценивает функциональность этой системы с общей точки зрения и демонстрировала определенную значимость в оценке  гиперкоагуляционных состояний в различных клинических течениях заболевания, но не являлось стандартным  анализом у пациентов с серповидно-клеточной анемией. Цель: Охарактеризовать полученные данные тромбоэластографии у пациентов с серповидно-клеточной анемией в течение периода устойчивого состояния и заболевания, чтобы сравнить эти результаты с таковыми из  нормальными контрольных групп и определить корреляцию этих значений с другими измеряемыми параметрами гемостаза. Проект: В этом единовременном исследовании, мы получили тромбоэластографические и другие данные гемостаза по анализам от 46 пациентов с серповидно-клеточной анемией(35 с гемоглобин SS, 7 с гемоглобин SC, и 4 с гемоглобин S-бета талассемией) и 20 здоровых контрольных пациентов.  Данные были получены у пациентов с серповидно-клеточной анемией в начальном периоде (n = 41) и в  остром периоде заболевания (n = 5). Результаты: У пациентов с гемоглобин SS было более низким время R и более высокий угол, МА(максимальная амплитуда) и CI (коагуляционный индекс) на тромбоэластограмме, чем в контрольной группе. Пациенты с гемоглобин SС имели выше угол, МА, СI по сравнению с контролем. Пациенты с гемоглобин S-бета показали не значимое отличие от контроля. 5 Пациентов с гемоглобин SS с недавним или текущим заболеванием демонстрировали повышение МА и СI в сравнении с  пациентами с гемоглобин SS  в начальном периоде. Выводы: Пациенты с серповидно-клеточной анемией достоверно демонстрировали гиперкоагулогическое состояние различной степени в тромбоэлатографическом исследовании, в зависимости от типа серповидно-клеточной анемии и, возможно, наличия острого периода  заболевания.  Длительное продолжение исследований, в этой группе пациентов, также как дальнейшие исследования в больших и более однородных группах пациентов, необходимо для адекватной оценки значимости тромбоэластографии в прогнозе осложнений серповидно-клеточной анемии.
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