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Цель исследования. Установить маркеры развития повторного инфаркта миокарда (ИМ) у больных с постинфарктным кардиосклерозом и сахарным диабетом (СД) 2-го типа в течение года наблюдения на основании оценки маркеров повреждения эндотелия - sVE-кадгерина, sCD40-лиганда.

Материалы и методы. Контингент исследования составил 70 больных: I группа - 11 больных с постинфарктным кардиосклерозом и сахарным диабетом 2-го типа, у которых развился повторный инфаркт миокарда в течение года наблюдения, II группа - 59 больных с постинфарктным кардиосклерозом и сахарным диабетом2-го типа, у которых не развился повторный инфаркт миокарда. Уровень sVE-кадгерина, sCD40-лиганда определялся иммуноферментным методом с использованием коммерческой тест-системы производства фирмы BenderMedSystem (Австрия). Рассчитывались: среднее значение (М), стандартное отклонение (m), достоверность (p).

Результаты иссследования. Согласно данным проведенного сравнительного анализа выявлено, что больные с постинфарктным кардиосклерозом и сопутствующим СД 2-го типа, у которых в течение года наблюдения развился повторный инфаркт миокарда, имели достоверно более высокие урони маркеров повреждения эндотелия в сравнении с больными постинфарктным кардиосклерозом и СД 2-го типа без повторного

инфаркта миокарда, а именно: sVE-кадгерина (1,61±0,07 нг/мл и 1,45±0,03 нг/мл соответственно; р˂0,01) и sCD40-лиганда (3,42±0,1 нг/мл и 2,99±0,05 нг/мл соответственно; р˂0,01).

Выводы. У больных с постинфарктным кардиосклерозом и СД 2-го типа развитие повторного инфаркта миокарда в течение года наблюдения ассоциировалось с достоверно более высокими уровнями sVE-кадгерина и sCD40-лиганда, что свидетельствует об отрицательном воздействии дисфункции эндотелия в процессах дестабилизации атеросклеротической бляшки, маркером чего является sCD40-лиганд, и дезинтеграции эндотелиального монослоя, маркером чего является sVE-кадгерин.
