ВЛИЯНИЕ ЛИПИДНОГО ПРОФИЛЯ НА СОСТОЯНИЕ КОРОНАРНЫХ СОСУДОВ Е.В. Степанова, С.В. Кебашвили, Т.В. Вьюник Научный руководитель – д.м.н., проф. О.Я. Бабак Харьковский национальный медицинский университет, Харьков, Украина Введение. Ишемическая болезнь сердца (ИБС) является одной из наиболее актуальных медицинских и социальных проблем, поскольку служит ведущей причиной инвалидизации и составляет 65% в структуре смертности от болезней системы кровообращения трудоспособного населения. В основе ИБС лежит нарушение равновесия между потребностью сердечной мышцы в кислороде и его доставкой с кровью, обусловленное недостаточностью коронарного кровообращения, при этом увеличение числа измененных коронарных сосудов сопровождается усугублением нарушений липидного профиля. Цель исследования. Исследовать показатели липидного спектра крови в зависимости от степени поражения коронарных артерий у пациентов с дебютом ИБС. Материалы и методы. Обследовано 42 пациента (24 мужчин и 18 женщин) в возрасте 56,7±6,9 года, поступивших в стационар с дебютом ИБС в виде впервые возникшей стенокардии. Диагноз ИБС был верифицирован коронарографией. Проведен анализ показателей липидного спектра: общего холестерина (ОХС), коэффициента атерогенности (КА), соотношения липопротеинов низкой плотности и липопротеинов высокой плотности (ЛПВП/ЛПНП), фракции ретенции холестерина (ФРХ), рассчитанного как (ЛПНП- ЛПВП) / ЛПНП. Результаты. Поражение одного сосуда наблюдалось у 18 пациентов (42,9%), двух сосудов – у 10 пациентов (23,8%), трех сосудов – у 14 пациентов (33,3%). ОХС у пациентов с поражением 1 сосуда составлял 4,9±1,07 ммоль/л; 2 сосудов – 6,3±1,1 ммоль/л; 3 сосудов – 6,9±1,3 ммоль/л (р=0,012). КА составлял соответственно 3,8±1,2; 5,1±0,2; 6,3+1,1 (р=0,001). Соотношение ЛПВП/ЛПНП было: 0,34±0,1, 0,26±0,02, 0,20±0,03 (р=0,01). ФРХ составляла соответственно 0,65±0,11, 0,72±0,02, 0,78±0,03 (р=0,02). Выводы. У пациентов с клиническим дебютом ИБС имеется взаимосвязь между тяжестью поражения коронарного русла и девиациями в показателях липидного спектра, что позволяет рассматривать изменения данных параметров как прогностически неблагоприятный фактор.
