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Вступ. На сьогоднішній день проблема прогнозування наслідків гострого інфаркту міокарда стоїть надзвичайно гостро, особливо з огляду на зростаючий рівень захворюваності цукровим діабетом  (ЦД) 2 типу.

Мета. Вивчити вплив рівня інгібітора тканинного активатора плазміногена на ризик розвитку тромботичних ускладнень у хворих  на гострий інфаркт міокарда з супутнім цукровим діабетом 2 типу. 
Матеріали і методи. Контингент дослідження склав 112 хворих: I група-50 хворих з гострим інфарктом міокарда без ЦД 2 типу, II група-50 хворих на гострий інфаркт міокарда у поєднанні з ЦД 2 типу. Рівень інгібітора тканинного активатора плазміногена визначався імуноферментним методом. Порівнювали частоту розвитку тромботичних ускладнень у хворих в гострий період інфаркта міокарда у хворих з ЦД 2 типу та без нього в залежності від рівня інгібітора тканинного активатора плазміногена.

Результати. У хворих з низьким рівнем інгібітора тканинного активатора плазміногена була достовірно вищою частота розвитку тромботичних ускладнень (r = 0,72, p = 0,02),  таких як тромбоемболія гілок легеневої артерії, повторного інфаркту міокарда.

Висновки. У хворих з гострим інфарктом міокарда необхідно досліджувати рівень інгібітора тканинного активатора плазміногена РАІ-1 з метою обрання адекватної антикоагулянтної терапії для попередження фатальних та нефатальних ускладнень гострого інфаркта міокарда у хворих з супутнім цукровим діабетом 2 типу.
