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Кафедра пропедевтики внутренней медицины № 1, основ биоэтики и 
биобезопасности
Во всем мире гипертоническая болезнь (ГБ) занимает одно из ведущих мест в структуре кардиальной патологии. Исследования последних лет свидетельствуют о возможной роли иммуновоспалительной активации, опосредованной провоспалительными цитокинами, и оксидативного стресса (ОС) в развитии данного заболевания.

Цель исследования — изучение активации системы провоспалительных цитокинов во взаимосвязи с развитием оксидативного стресса.
Материалы и методы исследования. В условиях стационара 11 ГКБ г. Харькова было обследовано 317 особ, среди которых 284 пациента  с 1-3 степенью ГБ в возрасте от 30 до 65 лет (средний возраст – 54,7+0,58) года, которым ранее не проводили регулярную антигипертензивную терапию и 33 практически здоровые лица. Из них 171 (60%) женщина и 113 мужчин (40%). У 34 пациентов из данной группы обследуемых для установления степени активности ОС был определен уровень 8-изопростана, как главного маркера ОС. Из них 27 женщин и 7 мужчин. Контрольную группу составили 10 практически здоровых лиц, по полу и возрасту сопоставимых с больными основной группы.
Результаты и их обсуждение. Анализ активности провоспалительных цитокинов показал значительное увеличение уровня ФНО-α у пациентов с ГБ по сравнению с контролем: (186,56±18,12) и (13,23±3,40) пкг/мл соответственно (Р=0,0001). Величина рФНО-αRI при АГ также превышала аналогичную контрольной группы: (2,14±0,28) и (1,20±0,60) нг/мл соответственно (Р=0,00001). Среднее значение рФНО-αRI у пациентов с повышенной активностью ФНО-α, обусловленной повышением уровня АД, возросло в 1,78 раза, или на 78,3%, по сравнению с нормой.  Было также обнаружено повышение содержания 8-iso-PgF2α в сыворотке крови пациентов с ГБ по сравнению с показателями практически здоровых лиц: (17,15±3,12) и (1,41±0,81) пг/мл соответственно, где  (Р<0,05). При этом уровень 8-iso-PgF2α при наличии ГБ в 12,16 раза превышал показатель группы контроля. 
Выводы. Таким образом, одним из звеньев патогенеза ГБ является оксидативный стресс, что проявляется в увеличении содержания 8-изопростана в сыворотке крови по сравнению с практически здоровыми лицами. Оксидативный стресс в патогенезе ГБ,  как повреждающий механизм, способствует активации иммунных механизмов, опосредованных провоспалительными цитокинами, и дальнейшему прогрессированию заболевания.
