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Мета: провести літературний аналіз науково-метричних баз для визначення впливу коморбідності патологій на прогресування та розвиток порушень ліпідного обміну у хворих  на ішемічну хворобу серця та цукровий діабет 2 типу.  
Матеріали та методи. Для досягнення поставленої мети було проведено літературний аналіз науково-метричних баз.
 Результати та їх обговорення. У літературі активно обговорюється  зв'язок між різними змінами ліпідного спектра при цукровому діабеті (ЦД) 2 типу та розвитком серцево-судинних захворювань (ССЗ). У Multiple Risk Factor Intervention Trial рівень загального холестерину (ЗХС) названий основним фактором ризику розвитку ССЗ у пацієнтів з ЦД. У Finnish Study фактором ризику ССЗ у пацієнтів з ЦД 2 типу з'явилися підвищення рівня тригліцеридів (ТГ) і зниження рівня холестерину ліпопротеїнів високої щільності (ХС ЛПВЩ), тоді як ні рівень холестерину ліпопротеїнів низької щільності (ХС ЛПНЩ), ні рівень холестерину ліпопротеїнів дуже низької щільності (ХС ЛПДНЩ) такими не виявилися. У UK Prospective Diabetes Study зниження рівня ХС ЛПВЩ та підвищення рівня ХС ЛПНЩ з'явилися факторами ризику розвитку ІХС. Результати Strong Heart Study показали, що ХС ЛПНЩ є незалежним фактором ризику розвитку ССЗ у пацієнтів з ЦД: при підвищенні рівня ХС ЛПНЩ з 70 мг/дл на кожні 10 мг/дл ризик розвитку ССЗ збільшується на 12 %. 
Висновки. Таким чином, зміна будь-якого показника ліпідного спектра веде до збільшення серцево-судинного ризику і він значно зростає при коморбідності патологій у хворих на ішемічну хворобу серця та цукровий діабет 2 типу.  

