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(57) Изобретение относится к медицине, а именно к способам измерения вязкости крови человека.
Сущность способа состоит в том, что определяют пиковую скорость протекания крови ν и средней
диаметр сосуда D, рассчитывают перепад давления ΔP=4ν2

n и вязкость крови рассчитывают по
формуле

Технический эффект заявляемого изобретения состоит в простоте и оперативности определения
вязкости крови в процессе обследования пациента.
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Изобретение относится к медицине, а именно к способам измерения вязкости крови человека. 

Одним из основных параметров, определяющих свойства крови и существенно влияющих на крово-

ток, является вязкость крови. 

Повышение вязкости крови является важнейшей причиной увеличения периферического сосуди-

стого сопротивления, снижения венозного возврата и вследствие этого уменьшения производительности 

сердца, транзитной гипертензии. Повышение вязкости приводит к функциональной недостаточности 

различных органов, срыву коронарного и мозгового кровообращения. Своевременное выявление повы-

шения вязкости крови является необходимым условием для нормального функционирования органов. 

Известно (1), что для определения параметров вязкости жидкостей, в том числе и крови, применя-

ют, в основном, методы Стокса, Пуазейля, а в медико-биологической практике еще и метод Гесса. На 

базе этих методов, учитывая важность проблемы, разрабатываются, усовершенствуются различные спо-

собы определения вязкости крови и их инструментальное оформление - вискозиметры различного типа, в 

том числе и капиллярные. Способ измерения вязкости крови капиллярным методом (1) осуществляют 

путем сравнения скорости продвижения крови и дистиллированной воды в одинаковых капиллярах в 

вакууме при комнатной температуре, и он опирается на закон Пуазейля (закономерность движения жид-

кости в капиллярах). Вязкость по методу Пуазейля определяется следующим соотношением: 

 
где V - объем фильтрируемой крови; 

L - длина капилляра; 

∆p - перепад давлений по длине капилляра; 

r - радиус капилляра; 

t - время фильтрации за замер. 

Указанный метод реализован в устройстве: вискозиметр ВК-4. При таком исследовании норма вяз-

кости: 4,3-5,4 мПа⋅с для мужчин и 3,9-4,9 мПа⋅с для женщин, а при наличии каких-либо патологий в ор-

ганизме вязкость может изменяться от 1,7 до 22,8 мПа⋅с. 

Недостатком данного способа является то, что исследование, которое проводится с помощью вис-

козиметра ВК-4, является инвазивными. В этом случае практически невозможно избежать изменений 

свойств крови, что может отрицательным образом сказываться на точность измерения. К недостаткам 

можно отнести и длительность исследования. 

Известен способ (2) определения гемодинамической вязкости крови µk, который включает измере-

ние интенсивности падающего инфракрасного излучения I0 и излучения, прошедшего через среду крове-

носного сосуда I. По полученным данным производят расчет оптической плотности светопоглощаемой 

среды Dоп и определяют µk. Способ осуществляется устройством, которое содержит источник и прием-

ник инфракрасного излучения, расположенные на концах наручного браслета (в области запястья), и вы-

числительное устройство. 

Недостатком данного способа является то, что способ не учитывает толщину запястья у обследуе-

мых, через которую проходит излучение, что приводит к большим погрешностям в измерении вязкости. 

Это обусловлено тем, что интенсивность падающего света, прошедшего через однородную поглощаю-

щую среду, постепенно ослабевает и это ослабление увеличивается при увеличении толщины погло-

щающей среды. 

Кроме того общим недостатком этих измерений вязкости крови является то, что эти методы (1, 2) 

не учитывают свойства крови, вязкоэластичные свойства которой зависят от многих параметров, таких 

как: вязкость плазмы, деформация красных кровяных тел, образование скоплений и гематокрита. Неод-

нородность структуры крови, специфика строения и разветвления кровеносных сосудов приводит к до-

вольно сложному распределению вязкости крови, движущейся по сосудистой системе, что при сущест-

вующих методах измерения вязкости крови не позволяет получить достоверных результатов. 

Задача изобретения состоит в повышении точности измерения и упрощении процедуры определе-

ния вязкости крови. 

Сущность способа состоит в том, что на основе эхокардиографичесского обследования определяют 

пиковую скорость (3) потока крови νn и средний диаметр сосуда D и по формуле ∆P = 4ν
2
n рассчитывают 

перепад давления, а вязкость крови рассчитывают по формуле: 

 
где D - диаметр сосуда, см; 

νn - пиковая скорость протекания крови в сужающем месте сосуда, см/с; 

∆P - перепад давления, мм рт.ст.; 

L - длина сосуда, в котором определяется вязкость крови, см; 

µ - вязкость (динамическая) крови мм рт.ст.⋅с. 

Как известно (3), эхокардиография является методом визуализации не только при сосудисто-
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сердечных заболеваниях, но и при других клинических ситуацияях, таких как неотложная терапия, ане-

стезиология и реаниматология, в которых эхокардиография является единственно доступным методом 

исследования. Авторы изобретения предлагают использовать эхокардиографию и в процессе клиниче-

ского обследования больного, для получения одного из важных параметров таких исследований - опре-

деления вязкости крови. Новизна данного изобретения состоит в том, что при расчете вязкости крови по 

формуле, предложенной авторами изобретения, используют данные эхокардиографичесского обследова-

ния пациента без использования дополнительных устройств (кроме вычислительного) и приспособлений, 

таких, например, как указаны в источниках 1 и 2. За основу реализации такой возможности была исполь-

зована известная формула Дарси - Вейсбаха, определяющая потери напора или потери давления на гид-

равлических сопротивлениях и система гидравлического расчета течения жидкости (4). Формула Дарси-

Вейсбаха: 

 
где ∆P- потеря напора, мм рт.ст; 

λ - коэффициент гидравлического сопротивления, зависящий от числа Re; 

L - длина сосуда, см; 

ν - пиковая скорость, см/с; 

D - диаметр сосуда, см
2
; 

ρ - плотность жидкости, г/см
3
; 

Re - число Рейнольдса, безразмерное соотношение, , которое для заявляемого способа 

было определено равным в интервале 2320-15360; 

η - кинематическая вязкость жидкости (η=µ/ρ); 

Определение коэффициента λ осуществляется на основе логарифмической зависимости коэффици-

ента λ от числа Re по графику (см. фигуру) Никурадзе (4), по которому число Re показывает турбулент-

ность потока крови в момент пиковой скорости при прохождении крови через сужающий сосуд - сердеч-

ный клапан. От найденного по графику значения lg λ перешли к нормальной величине и для заявляемого 

способа с использованием кривой 1 фигуры. Получили 

 
По найденным значениям Re и λ находят ∆P: 

 
где  - характеристическое число Рейнольдса, определяемое по методу касательной (см. фигуру); 

подставляя все значения и проведя сокращения, получаем окончательную формулу расчета вязко-

сти крови 

 
Пример конкретного выполнения способа 

Методом эхокардиографии определяют пиковую скорость протекания крови в сосуде Vn и средний 

диаметр этого сосуда D. На основе полученных эхокардиографией значений стандартным параметрам 

(см. табл.), предоставленных в (2, с. 115), и принимая, что L=3 см 

 
Для легких: 

 
Для умеренного: 
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Для тяжелого: 

 

 
Технический эффект заявляемого изобретения состоит в простоте и оперативности неинвазивного 

определения вязкости крови в процессе обследования пациента. 
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ФОРМУЛА ИЗОБРЕТЕНИЯ 

Способ неинвазивного определения вязкости крови, включающий определение пиковой скорости νn 

потока крови в сосуде и среднего диаметра сосуда D, расчет градиента давления: ∆P=4ν
2
n и расчет вязко-

сти крови по формуле: 

 
где D - диаметр сосуда, см; 

νn - пиковая скорость протекания крови в сужающем месте сосуда, см/с; 

∆P - перепад давления, мм рт.ст.; 

L - длина сосуда, в котором определяется вязкость крови, см; 

µ - вязкость крови мм рт.ст.⋅с. 
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