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Одной из причин снижения продолжительности жизни при ревматоидном артрите (РА) являются кардиоваскулярные осложнения, связанные с атеросклеротическим поражением сосудов. Цель работы – выяснить связь между между острофазовым показателем С- реактивным белком (СРБ) и показателями липидного спектра крови у пациентов с РА. Обследовано 35 больных с РА I-II степени активности (мужчин – 6, женщин – 29), средний возраст 57±8,2 лет. Контрольную группу составили 15 здоровых лиц, репрезентативных по возрасту и полу. Диагноз РА выставлялся согласно критериям ACR (1987). Изучались следующие показатели липидного профиля: общий холестерин (ОХ), триглицериды (ТГ), липопротеиды низкой плотности (ЛПНП), липопротеиды высокой плотности (ЛПВП). Уровень СРБ определялся иммуноферментным методом. У больных с РА в сравнении с контролем определялись повышенные уровни СРБ (1,57±0,18 и 0,05±0,01 мг/дл соответственно, р<0,05), а также атерогенных компонентов липидного спектра: ОХ (5,21±0,45 и 4,11±0,34 ммоль/л соответственно, р<0,05); ТГ (1,20±0,15 и 0,85±0,13 ммоль/л, р<0,05); ЛПНП (3,27±0,18 и 2,86±0,21 ммоль/л, р<0,05).Уровень ЛПВП был достоверно снижен (1,54±0,13 и 1,89±0,07 ммоль/л, р<0,05). Проведение корелляционного анализа выявило сильную прямую связь уровней ОХ и СРБ (r=0,73, р<0,01) и  средней силы обратную связь СРБ и ЛПВП (r=-0,64, р<0,05). Достоверное нарушение липидного обмена у пациентов с РА I-II степени активности, увеличение уровня СРБ, а также результаты корреляционного анализа позволяют сделать выводы, что увеличение риска атеросклеротического поражения сосудов при РА ассоциируется с общими иммуновоспалительными патогенетическими механизмами.
