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Метою нашого дослідження стало вивчення вуглеводного обміну, рівня лептину у сироватці крові залежно від типу розподілу жирової тканини у хворих на АГ.

Матеріали та методи. Обстежено 123 хворих на АГ, середній вік – (55,47±9,45) років. Тип розподілу жирової тканини оцінювали за допомогою показника об’єму талії (ОТ). Всі хворі були розділені залежно від ОТ на 2 групи: 1-у групу - 87 пацієнтів (ОТ – 102,58±0,9 см) з абдомінальним ожирінням (АО), 2-у групу - 36 хворих мали ОТ (93,13±1,54 см). Рівень лептину і інсуліну визначали імуноферментним методом з подальшим обчисленням індексу інсулінорезистентності (індекс НОМА).
Результати. При зіставленні середніх показників артеріального тиску (АТ) виявлено, що у хворих з наявністю АО значення САТ і ДАТ достовірно перевищували аналогічні значення хворих без АО. Рівень лептину (12,73±0,82 нг/мл), інсуліну (18,21±1,8 мкОД/мл) та індексу НОМА (4,09±0,46 ум.од.) у сироватці крові хворих 1-ої групи також були достовірно вищий значень рівня лептину (6,66±0,48 нг/мл), інсуліну (10,32±1,27 мкОД/мл) та індексу НОМА (2,00±0,22 ум.од.) хворих 2-ої групи, р<0,05. 

При проведенні кореляційного аналізу у групі хворих з наявністю АО встановлений позитивний зв'язок між рівнем лептину і САТ (R=0,39, р<0,005), ДАТ (R=0,31, р<0,005), ОТ (R=0,23, р<0,005); рівнем інсуліну і САТ (R=0,41, р<0,005), ДАТ (R=0,26, р<0,005),  індексом НОМА (R=0,26, р<0,01), ОТ (R=0,30, р<0,005).

Висновок: у хворих на АГ з абдомінальним типом розподілу жирової тканини встановлено більш виражене підвищення артеріального тиску, рівня лептину та ІР у порівнянні з пацієнтами без абдомінального ожиріння.
