
У роботі обґрунтовано доцільність і визначені особливості використання полівінілового спирту у складі ба-
гатокомпонентних середовищ на основі проникаючих кріопротекторів під час швидкого охолодження ерит-
роцитів людини. Рекомендовано використовувати полівініловий спирт тільки у складі багатокомпонент-
них середовищ на основі проникаючих кріопротекторів, які мають низьку температуру склування Tg = –100…
–150°С (гліцерин,1,2-пропандіол). Проведено порівняльну оцінку кріозахисної дії комбінованих середовищ, які міс-
тять полівініловий спирт різних молекулярних мас у поєднанні з 20% гліцерином або 1,2-пропандіолом, при 
заморожуванні еритроцитів людини. На основі результату збереженості еритроцитів встановлено, що най-
більш оптимальну кріозахисну дію з усіх досліджених комбінованих середовищ має розчин, який містить 20%-й 
гліцерин та 0,5%-й полівініловий спирт з молекулярною масою 9 кДа.
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Однією з найважливіших задач сучасності є 
створення стратегічних запасів еритроцитів до-
норської крові шляхом низькотемпературного 
консервування. Кріоконсервування еритроци-
тів забезпечить їх довгострокове зберігання, 
інфекційну безпеку та безперебійне постачання 
до клінічних установ під час надзвичайних си-
туацій.

Згідно з існуючим уявленням [30, 37, 38], під 
час кріоконсервування еритроцити піддаються 
механічним, осмотичним та біохімічним по-
шкодженням, які можуть суттєво вплинути на 
життєздатність розморожених клітин. Тому для 
захисту еритроцитів від дії негативних факто-
рів, які виникають під час кріоконсервування, 
використовують кріопротектори. Їх роль поля-
гає не тільки в зниженні температури фазового 

переходу «вода-лід», а й у контролюванні маси 
льоду, що утворюється, морфологічної будови 
його кристалів, рекристалізації тощо. 

На сьогодні єдиною речовиною, яка схвалена 
для клінічного заморожування еритроцитів 
людини, є проникаючий кріопротектор — глі-
церин [18]. Однак для досягнення задовільної 
збереженості клітин його необхідно викорис-
товувати у концентрації від 30 до 57% залежно 
від способу охолодження [27, 33, 36]. Такі кон-
центрації гліцерину здатні викликати внутріш-
ньосудинний гемоліз еритроцитів, тому його 
обов’язково видаляють перед трансфузією. Це 
складна і тривала за часом процедура, яка 
ускладнює використання розморожених клі-
тин, особливо під час надзвичайних ситуацій. 
Також для заморожування еритроцитів дос-
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лідники використовують ще один проникаю-
чий кріопротектор — 1,2-пропандіол (1,2-ПД) 
[1]. Порівняно з гліцерином, 1,2-ПД швидше 
видаляється з клітин. Це обумовлено більш 
низькою молекулярною масою цієї речовини 
і високим коефіцієнтом проникності крізь 
мембрану еритроцитів [20]. Але ефективність 
1,2-ПД проявляється за умов його використан-
ня у концентрації 37% та двоетапного охоло-
дження еритроцитів [2].

У зв’язку з цим для підвищення ефективнос-
ті протоколів кріоконсервування еритроцитів 
актуальним є пошук нових нетоксичних кріо-
консервантів, які містять кріопротектори у не-
великій концентрації, легко видаляються із 
клітин та не потребують складних методів охо-
лодження.

Одним із відомих підходів до пошуку нових 
кріозахисних середовищ є використання ком-
бінацій класичних кріопротекторів з речовина-
ми, здатними проявляти кріозахисний ефект. 
Деякі дослідники вважають доцільним знизити 
концентрацію гліцерину за рахунок заміни його 
вуглеводами [24], антиоксидантами [5], аміно-
кислотами [6, 15, 21, 25]. Також, як додатковий 
компонент, активно досліджують синтетичний 
водорозчинний полімер — полівініловий спирт 
(ПВС) [26, 32, 34, 35]. Інтерес до цієї речовини 
обумовлений тим, що молекула ПВС характе-
ризується низькою токсичністю [10, 14], висо-
кою біосумісністю [12], здатністю проявляти 
кріозахисний ефект у мікромолярній концен-
трації під час заморожування різних біологіч-
них об’єктів та деяких протеїнів [28]. Так, R. 
Deller [13] повідомив, що додавання 0,5 – 5 мг/
мл ПВС 9 кДа до еритроцитів, які заморожува-
лись у розчині гідроксиетилкрохмалю, значно 
підвищує їх збереженість. Принцип кріоза-
хисної дії ПВС пояснюють його здатністю інгі-
бувати рекристалізацію льоду під час розмо-
рожування клітин [9, 16, 18, 22, 23]. Дійсно, 
в модельних експериментах було показано, 
що молекула ПВС ефективно пригнічує ре-
кристалізацію льоду в діапазоні концентрацій 
від 0,05 до 1 мг/мл [11]. Однак цей механізм 
захисту біологічних об’єктів під час заморожу-
вання є предметом дискусій. Так, у деяких 
роботах [17, 29] виявлено, що 1 мг/мл ПВС, на-
впаки, здатний  ініціювати гетерогенну нукле-
ацію льоду. Здатність ПВС до ініціювання крис-
талізації визначається його молекулярною 

масою, а також концентрацією. У зв’язку з цим 
пошук оптимальних кріозахисних середовищ 
для кріоконсервування біологічних об’єктів, які 
містять ПВС, є складною задачею.

У роботі проаналізовано можливість ефек-
тивного використання ПВС у складі комбіно-
ваних кріозахисних середовищ і досліджено їх 
як потенційних замінників проникаючих кріо-
протекторів (гліцерину, 1,2-ПД) при заморожу-
ванні еритроцитів людини. 

Мета роботи — аналіз особливості викорис-
тання полівінілового спирту різних молеку-
лярних мас у складі середовищ зі зниженою 
концентрацією гліцерину або 1,2-ПД та дослі-
дження їх кріозахисної дії під час швидкого 
охолодження еритроцитів людини.

Матеріалом дослідження був еритроконцен-
трат, отриманий з чоловічої донорської крові 
групи А (II). Донорська кров була заготовлена 
на гемоконсерванті «ЦФДА» у Харківському 
обласному центрі крові і зберігалась не більше 
48 годин за температури 4 ± 2°С. Еритро-
концентрат отримували центрифугуванням 
консервованої донорської крові при 2500 об/хв 
протягом 20 хв. 

Для експериментальних досліджень кріоза-
хисні середовища готували на основі фосфат-
но-сольового буфера (0,9 ммоль/л Na2HPO4, 
0,13 ммоль/л NaH2PO4, 150 ммоль/л NaCl, 
pH 7,4) і використовували після 24-годинної 
витримки за температури 20 ± 2 °С. Кріозахисні 
розчини готували в масо-об’ємних концентра-
ціях.

Як кріозахисні речовини використали глі-
церин (Sigma-Aldrich, Німеччина), 1,2-ПД 
(Sigma-Aldrich) та ПВС з молекулярною масою 
9 та 31 кДа (ПВС 9 кДа, ПВС 31 кДа) і ступенем 
гідролізу 88% (Sigma-Aldrich). У складі багато-
компонентних кріозахисних середовищ вико-
ристовували 20%-й гліцерин або 1,2-ПД у ком-
бінації з 0,1 та 0,5% ПВС 9 або 31 кДа. Контролем 
були еритроцити, які кріоконсервували під за-
хистом 20%-го гліцерину або 1,2-ПД. Час екс-
позиції еритроцитів у кріозахисних розчи-
нах складав 15 хв при 20 °С. Співвідношення 
об’ємів еритромаси і кріозахисних розчинів 
складало 1:1. Об’єм замороженої клітинної сус-
пензії — 1,8 мл. Досліджені зразки заморожу-
вали в поліетиленових ампулах «Nunc» шляхом 
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занурення в рідкий азот (–196 °С) та зберігали 
від 1 до 3 тижнів. Зразки відігрівали у водяній 
ванні за температури 40 °С при постійному по-
хитуванні ампул до появи рідкої фази.

Концентрацію вільного гемоглобіну в надо-
садовій рідині й загального гемоглобіну клітин-
ної суспензії визначали гемоглобінціанідним 
методом за допомогою набору реактивів 
«Філіст-Діагностика» (Україна), показник гема-
токриту — центрифугуванням на центрифузі 
«CM-70» при 7000 об/хв протягом 5 хв (Elmi, 
Латвія). Процент гемолізу еритроцитів розра-
ховували за формулою:

Гемоліз (%)                                             ,

де Hbв — концентрація вільного гемоглобіну 
в надосадовій рідині, г/л; Hb — концентрація 
загального гемоглобіну клітинної суспензії, 
г/л; Ht — гематокрит, %. 

Кількість збережених клітин (%) виражали 
за формулою: 

Збереженість еритроцитів = 100% – Гемоліз 
(%).

Методом термопластичної деформації дослі-
джували водні розчини гліцерину, 1,2-ПД та їх 
комбінації з ПВС 9 кДа. Зразки охолоджували 
зі швидкістю 4 °С/хв до –140 °С, стабілізували 
протягом 10 хв за кінцевої температури. Для 
визначення температур розсклювання Тg вод-
них розчинів кріопротекторів до досліджува-
них зразків прикладали зсувне деформувальне 

напруження σ = 4 × 105 кг / м2 [31]. Реєстра-
цію термопластичних кривих зразків прово-
дили при нагріванні зі сталою швидкістю 
1 град/хв.

Статистичний аналіз експериментальних 
даних проводили за допомогою програмного 
забезпечення «Excel» (Microso , США). Експе-
риментальні дані оцінювали з використанням 
критерій Манна-Уїтні та виражали у вигляді 
медіани та процентиля. Значущими відмінни-
ми вважали результати за рівня значущості 
p ≤ 0.01.

Одними з головних чинників, які впливають 
на збереження клітин під час кріоконсерву-
вання, є маса льоду, яка виникає всередині клі-
тин під час охолодження, та зміна їхнього об’є-
му внаслідок перепадів осмотичного тиску між 
цитоплазмою і позаклітинним середовищем [3]. 
Ці зміни протікають в інтервалі температур 
−10... −30 ºС, який відповідає різкому знижен-
ню пластичності мембран клітин. Саме тому 
зміна об’єму клітин вище за деякі критичні 
значення призводить до незворотних порушень 
проникності їх мембран. Водночас згідно з 
наявними експериментальними даними [3] 
часткове зневоднення клітин можна ефективно 
використовувати для оптимізації технологій 
кріоконсервування. Цьому сприяє той факт, 
що пошкодження клітин під час стиснення 
(зменшення об’єму) менше, ніж під час розтя-
гування (збільшення об’єму). Отже, для реалі-
зації процесу часткового зневоднення клітин 
необхідно, щоб під час їх охолодження поза-
клітинна кристалізація починалася якомога 
раніше внутрішньоклітинної, тобто досягалося 
максимальне переохолодження цитоплазми. 

За такої умови можливо ініціювати зневод-
нення клітин, яке контролюється швидкістю 
охолодження і коефіцієнтом проникності 
мембран для молекул води. Особливе значення 
це явище має під час використання проникаю-
чих кріопротекторів. У цьому разі часткове зне-
воднення клітини призводить до підвищення 
ефективної концентрації кріопротектора в 
цитоплазмі та різкого зниження як температу-
ри переходу вільної води, що залишається, 
у лід, так і маси льоду, що утворюється всере-
дині клітини.Термодинамічна схема цього 
процесу представлена на рис. 1. 

Рис. 1. Діаграма стану позаклітинного розчину в при-
сутності кріопротеторів
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Згідно з рис. 1, відмінності ефективних кон-
центрацій позаклітинного середовища С01 і ци-
топлазми С02 забезпечує відносне переохоло-
дження цитоплазми на величину ΔТ01. Це при-
зводить до того, що під час охолодження клі-
тинної суспензії утворення кристалів льоду 
починається в позаклітинному середовищі за 
температури Т01. При цьому виникає порушен-
ня осмотичної рівноваги, і як наслідок, почина-
ється вихід води з клітин та подальше підви-
щення ефективної концентрації речовин у ци-
топлазмі від значення С02 до С2. Відповідно 
знижується температура внутрішньоклі-
тинної кристалізації, як це показано на рис. 1. 
Зниження температури кристалізації цитоплаз-
ми до значень Т2 призводить до суттєвого змен-
шення маси внутрішньоклітинного льоду на 
величину: 

 Δm = K1ΔC02 – K2ΔC2,  (1),

де К1, К2 — коефіцієнти пропорційні довжині 
канод, які проведені на діаграмі стану за темпе-
ратур Т2 і Т02 , відповідно [8].

Саме з цієї причини процес зневоднення клі-
тин підвищує їх збереженість під час кріокон-
сервування. Слід відзначити, що реалізувати 
наведений схематично процес на етапах кріо-
консервування, особливо в присутності кріоза-
хисних речовин, дуже важко. Навіть за вико-
ристання проникаючих кріопротекторів, які 
характеризуються високою здатністю прони-
кати крізь мембрану клітин, їх позаклітинна 
концентрація буде вищою, ніж внутрішньо-
клітинна. Це повністю нівелює ефект різниці 
концентрацій С01 і С02 та потребує особли-
вих підходів для ініціювання внутрішньо-
клітинної кристалізації.

Результати аналізу свідчать, що з метою під-
вищення збереженості клітин під час кріо-
консервування необхідно використовувати ре-
човини, які здатні ініціювати позаклітинну 
кристалізацію. Згідно з експериментальними 
даними S. Ogawa та співавт. [29], такою речови-
ною може бути ПВС. Непроникні у клітину мо-
лекули ПВС адсорбують молекули води, які 
знаходяться у позаклітинному середовищі. 
За рахунок цього уповільнюється кінетичний 
рух молекул води, а їх локальна концентрація 
підвищується поблизу окремих фрагментів 
молекули ПВС. Це прискорює процес утворен-

ня зародків льоду. Фактично ПВС виступає 
як каталізатор кристалізації, забезпечуючи 
осмотичне зневоднення клітин при достатньо 
високих швидкостях охолодження. Разом з 
тим водні розчини ПВС переходять у твер-
дий стан при достатньо високих температурах 
(− 20… – 25°С), що різко підвищує ймовірність 
механічних пошкоджень кріоконсервованих 
клітин за рахунок пластичної релаксації термо-
пружних напружень.
Амплітуди внутрішніх термопружних напру-
жень 1-го роду σ1, які пов’язані з градієн-
тами температур у твердофазному зразку, 
що охолоджується (нагрівається), оцінюються 
за допомогою формули:

 Δσ1 = <α> E∙l1∂T/∂l,  (2)

де <α> — середній коефіцієнт теплового лі-
нійного розширення твердофазної матриці, 
що створилася нижче температури Tg; Е — 
ефективний модуль пружності цієї матриці; 
∂Т/∂l — градієнт температур, який з’являється 
у зразках, які охолоджуються (нагріваються) 
вздовж напрямків максимальної зміни темпе-
ратури. 

Оскільки межа плинності льодяної матриці 
σпл, яка практично сходиться з її межею міц-
ності, не перевищує значень 6∙106 Н/м2, то 
можна оцінити допустимі градієнти темпера-
тур під час розробки режимів охолодження-
нагріву нижче температури Тg. Згідно з умовою 
(2) маємо:

 ∂Т / ∂l ≤ σпл / <α>∙E∙l1,  (3)

При характерних значеннях величин, що 
входять в умову (3), <α> = 5∙10-5 град-1; Е = 
1011 Н/м2; l1 = 10-2 м, маємо: 

 ∂Т / ∂l ≤ 102 град/м  (4)

Якщо умова 4 не виконується, то у зразку 
неминуче виникають процеси пластичної ре-
лаксації напружень σ1, які призводять до сут-
тєвих пластичних зсувів у льодяній матриці 
і утворенню тріщин в аморфних фракціях. 
Внаслідок цих процесів утворюються меха-
нічні пошкодження біооб’єктів, що кріоконсер-
вуються. Зокрема, для уникнення цих пош-
коджень необхідно використовувати холдери 
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різноманітних конструкцій. За їх допомогою 
можна досягнути виконання умови (4).

Разом з тим складніша проблема з’являється 
під час зменшення пошкодження об’єктів, що 
кріоконсервуються, за рахунок термопружних 
напружень 2-го роду σ2. Величину цих напру-
жень можна оцінити за допомогою виразу:

 σ2 = Е (αmax – αmin) ΔT2,  (5)

де αmax – αmin = Δα — різність між коефі-
цієнтами, що характеризують теплове лінійне 
розширення фракцій, які складають твердо-
фазну матрицю охолодженого кріопротек-
торного розчину чи замороженої за його допо-
могою біосистеми в цілому. ΔТ — зміна темпе-
ратури кріопротекторного розчину, що охоло-
джується (нагрівається) біосистеми, після 
їх переходу в твердофазний стан. Звичайно ве-
личина ΔТ визначається різницею між темпе-
ратурою склювання Тg кріопротекторного 
розчину і температурою кипіння рідкого азоту 
ТN = − 196 °С. Тут необхідно відзначити, що 
максимальне значення Δα можуть досяга-
тися не тільки між кристалічною та аморфною 
фракціями, але і між тепловим лінійним роз-
ширенням кристалів льоду різних кристаліч-
них сумішей. Вираз (5) дозволяє визначити 
допустимі значення величини ΔТ2 як:  

  ΔТкр ≤ σпл/ЕΔα, (6)

За умов використання характерних для льо-
дової матриці значень величин, що входять 
у вираз (6), отримаємо ΔТ ≈ 10 °С. При переви-
щенні цього значення в замороженій біосисте-
мі будуть виникати термопружні напруження, 
які призведуть до пластичної релаксації і утво-
рення тріщини, і як наслідок, — пошкодження 
цих біосистем.

Отже, використання ПВС у технологіях низь-
котемпературного кріоконсервування біологіч-
них об’єктів можливо тільки у розчинах, які 
містять речовини з низькою температурою 
склування Tg (–100… –150°С): гліцерин та 
1,2-пропандіол. При цьому важливе значення 
має вибір оптимальних концентрацій цих ре-
човин. Фактично в інтервалі температур Tm > 
T > Tg кріопротекторні речовини повинні за-
безпечувати структурні композиції, схема яких 
наведена на рис. 2. При цьому необхідна кон-

центрація цих речовин має становити від 5 
до 20%. Визначення цих концентрацій зручно 
здійснювати за допомогою вивчення плас-
тичних характеристик заморожених кріо-
протекторних розчинів за методом описаним 
у А.І. Осецького та співавт. [4] (29). На рис. 3 
наведена концентраційна залежність межі 
плинності водних розчинів гліцерину, отрима-
на за температури Tg < T = –70 °C. 

Згідно із залежністю σпл = f (C) при значен-
нях С > 7% у зразках починають з’являтися 
міжзеренні рідкі включення, які знижують їх
 
ефективну площу:                     , де F пл прикла-

дене до зразка навантаження. 

Рис. 2. Схема структури розчину, що охолоджується, 
в діапазоні температур Tm > T > Tg та концентрацій 
кріопротекторів 10% < С < 30%

Рис. 3. Залежність межі плинності σпл заморожених 
водних розчинів гліцерину від концентрації
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При значеннях С > 20% маси рідкої фази до-
статньо для утворення міжзеренних рідкофаз-
них прошарків, як це показано на рис. 2. З цьо-
го моменту пластична течія зразка визначаєть-
ся змішуванням кристалів льоду один відносно 
одного за гідрофазними прошарками. Ці про-
шарки забезпечують релаксацію термопружних 
напружень І і ІІ типів. Вони суттєво зменшують 
механічні пошкодження кріоконсервованих 

біооб’єктів. У свою чергу саме при С > 20% ці 
прошарки визначають температуру склування 
композицій «вода / гліцерин / ПВС» та «вода / 
1,2-ПД / ПВС». Термопластичні криві (рис. 4) 
демонструють склування цих композицій. 

Результати оцінки збереженості розморо-
жених еритроцитів після кріоконсервування 
у досліджених комбінованих розчинах пред-
ставлені на рис. 5. Отримані дані свідчать, що 
використання 20%-го гліцерину або 1,2-ПД 
у комбінації з 01%-м ПВС 9 кДа не приводило 
до значущого підвищення збереженості розмо-
рожених еритроцитів відносно 20% розчинів 
гліцерину та 1,2-ПД. У випадку використання 
0,5%-го ПВС 9 кДа із 20%-м гліцерином або 1,2-
ПД збереженість клітин була значуще вищою 
ніж у 20%-му розчинах гліцерину та 1,2-ПД, 
однак несуттєво. При цьому збереженість ери-
троцитів після заморожування у розчинах, які 
містять комбінацію гліцерину із ПВС 9 кДа, 
була вищою ніж у комбінації із 1,2-ПД. 

Застосування ПВС 31 кДа із 20%-м гліцери-
ном або 1,2-ПД, навпаки, сприяло зниженню 
ступеня збереженості еритроцитів порівняно з 
контрольними розчинами (рис. 6). Так, під час 
підвищення концентрації ПВС 31 кДа у всіх до-
сліджених кріозахисних середовищах відмічена 
тенденція до зниження рівня збереженості клі-
тин. Таким чином, було показано, що комбіно-
вані кріозахисні розчини на основі 20%-го 

Рис. 4. Термопластичні криві заморожених водних кріозахисних розчинів: 1 — 20% гліцерин; 2 — 20% глі-
церин + 0,5% ПВС 9 кДа; 3 — 20% 1,2-ПД; 4 — 20% 1,2-ПД + 0,1% ПВС 9 кДа; 5 — 20% 1,2-ПД + 0,5% ПВС 9 кДа; 
6 — 2% ПВС 9 кДа

Temperature, ºС


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Рис. 6. Збереженість еритроцитів людини після кріо-
консервування у розчинах на основі гліцерину та 
1,2-пропандіолу, які містять ПВС 31 кДа. 1 — 20% 1,2-
ПД, 2 — 20% 1,2-ПД + 0,1% ПВС 9 кДа, 3 — 20% 1,2-ПД+ 
+ 0,5% ПВС 9 кДа, 4 — 20% Гліцерин, 5 — 20% Гліцерин+
+ 0,1% ПВС 9 кДА, 6 – 20% Гліцерин + 0,5 % ПВС 9 кДа; 
* — різниця значуща порівняно з контролем, p < 0,01
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Рис. 5. Збереженість еритроцитів людини після кріоконсервування у розчинах на основі гліцерину та 
1,2-пропандіолу, які містять ПВС 9 кДа. 1 — 20% 1,2-ПД, 2 — 20% 1,2-ПД + 0,1% ПВС 9 кДа, 3 — 20% 1,2-ПД + 
0,5% ПВС 9 кДа, 4 — 20% Гліцерин, 5 — 20% Гліцерин + 0,1% ПВС 9 кДА, 6 – 20% Гліцерин + 0,5 % ПВС 9 кДа; 
* — різниця значуща порівняно з контролем, p < 0.01
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гліцерину або 1,2-ПД, які містять ПВС 31 кДа, 
є неефективними для кріконсервування ери-
троцитів.

За результатами порівняльної оцінки показ-
ника збереженості еритроцитів у досліджених 
кріозахисних розчинах виявлено, що більш 
ефективно захищають еритроцити від кріопош-
коджень середовища, які містять комбінацію 
гліцерину та ПВС 9 кДа. Як видно на рис. 5, 
найвище значення збереженості еритроцитів 
було в зразках, кріоконсервованих у 20%-му
гліцерині з 0,5 % ПВС 9 кДа.

Результати наших досліджень показали, що 
використання ПВС у комбінованих кріозахис-
них середовищах на основі гліцерину надавало 
синергетичний ефект під час кріоконсервуван-
ня еритроцитів. При цьому кріозахисна дія 
ПВС визначалась його молекулярною масою 
та концентрацією у кріозахисному середовищі. 
Так, ПВС 9 кДа, на відміну від ПВС 31 кДа, на-
давав більш виражену кріозахисну дію — збіль-
шився рівень збережених еритроцитів після 
кріоконсервування. Низьку кріозахисну дію 
ПВС 31 кДа можна пояснити тим, що зі збіль-
шенням кількості ацетатних груп зростає здат-
ність ПВС впливати на мембрани клітин, що 
може сприяти їх деформації та пошкодженню 
еритроцитів.

Також слід зазначити, що кріозахисні розчи-
ни на основі гліцерину у комбінації з олігоме-
рами ПВС виявляють кращу кріозахисну дію 
порівняно з розчинами на основі 1,2-ПД. 
Ймовірно, це пов’язано із тим, що 1,2-ПД є 
менш ефективним кріопротектором для ери-

троцитів людини під час їх швидкого охоло-
дження у рідкому азоті [7].

Отримані результати розширюють уявлення 
про особливості використання ПВС у складі 
багатокомпонентних кріозахисних середовищ 
для заморожування еритроцитів людини. 
Основною перевагою використання ПВС, як 
кріозахисної речовини у складі кріозахисних 
середовищ, може бути його здатність до ініцію-
вання кристалізації льоду. Завдяки цій власти-
вості ПВС зростає ймовірність зниження маси 
внутрішньоклітинного льоду, що може сприяти 
підвищенню збереженості кріоконсервованих 
клітин. Для розробки ефективного кріозахис-
ного середовища необхідно використовувати 
ПВС тільки у комбінації з речовинами, які ма-
ють низьку температуру склування Tg (–100… 
–150°С) — гліцерин або 1,2-пропандіол. Це до-
зволить знизити можливі механічні пошко-
дження, які обумовлені саме впливом ПВС 
на кристалізацію. Так, використання 0,5%-го 
ПВС молекулярної маси 9 кДа у складі середо-
вищ на основі 20%-го гліцерину або 1,2-про-
пандіолу приводило до підвищення збереже-
ності еритроцитів після кріоконсервування 
порівняно з монорозчинами цих кріопротек-
торів. Найвищий показник збереженості роз-
морожених еритроцитів був отриманий у ере-
довищі, яке містило 20%-й гліцерин і 0,5%-й 
ПВС 9 кДа.
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ROLE OF POLYVINYL ALCOHOL IN CRYOPROTECTIVE MEDIA: EVALUATING 
EFFICIENCY AND LIMITATIONS IN ERYTHROCYTE FREEZING

 e paper substantiates the feasibility and determines the peculiarities of using polyvinyl alcohol in multicomponent 
media based on penetrating cryoprotectants during rapid cooling of human erythrocytes. Polyvinyl alcohol is recom-
mended to be  used only as a part of multicomponent media based on penetrating cryoprotectants with a low glass 
transition temperature Tg = –100 ... –150 °C (glycerol, 1,2-propanediol). A cryoprotective eff ect of combined media 
containing polyvinyl alcohol of diff erent molecular weights in combination with 20 % glycerol or 1,2-propanediol during 
freezing of human erythrocytes was comparatively assessed. Based on the results of erythrocyte preservation, the solution 
containing 20 % glycerol and 0.5 % polyvinyl alcohol with a molecular weight of 9 kDa was found to have the most op-
timal cryoprotective eff ect of all the studied combined media.
Key words: human erythrocytes, polyvinyl alcohol, penetrating cryoprotectants, glass transition temperature.


