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Вступ. Гострий інфаркт міокарда (ГІМ) протягом багатьох років займає першу ланку в структурі ішемічної хвороби серця, що має більш важкий перебіг та загрозливі ускладнення на тлі супутнього абдомінального ожиріння.
Мета дослідження. Визначити особливості показників ліпідного профілю у хворих на гострий інфаркт міокарда в залежності від наявності супутнього абдомінального ожиріння. 
Матеріали і методи дослідження. Було обстежено 105 пацієнтів з ГІМ, серед яких першу групу склали 75 хворих з супутнім ожирінням, другу - 30 хворих з індексом маси тіла <30 кг/м2. Хворі обох груп були співставні за віком та статтю. Ожиріння I ст. було виявлено у 39 осіб, ожиріння II-III ст. – у 36 осіб. 
Результати дослідження Аналіз показників ліпідного профілю характеризувався підвищенням рівня загального холестерину (6,03±0,05 ммоль/л проти 5,35±0,04 ммоль/л), тригліцеридів (1,46±0,06 ммоль/л проти 0,59±0,02 ммоль/л), ліпопротеїдів низької щільності (4,15±0,05 ммоль/л проти 3,02±0,05 ммоль/л), ліпопротеїдів дуже низької щільності (0,66±0,03 ммоль/л проти 0,44±0,01 ммоль/л) та коефіцієнту атерогенності (4,15±0,07 проти 3,33±0,03) у хворих на ГІМ із супутнім ожирінням у порівнянні з хворими на ГІМ без ожиріння (р<0,05). Щодо ліпопротеїдів високої щільності відзначалася зворотна динаміка: цей показник знижувався у пацієнтів з надлишковою вагою тіла порівняно з групою зіставлення (1,21±0,02 ммоль/л та 1,24±0,01 ммоль/л відповідно, р<0,05). 
Висновки. Таким чином, наявність супутнього абдомінального ожиріння у хворих на гострий інфаркт міокарда асоційована зі зростанням атерогенних фракцій ліпідограми.
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