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(ВТСЛШ). Статистична  обробка результатів дослідження здійснювалася за 

допомогою програми IBM SPPS Statistics 27,0 (IBM Inc., США).  

Результати дослідження. У пацієнтів із ГІМ та ЦД 2 типу визначено кореляційні 

зв’язки  між адропіном і КДР (r = -0,624, p < 0,001), КСР (r = -0,451, p = 0,002),  

КДО (r = -0,550, p < 0,001), КСО (r = -0,417, p = 0,034), УО (r = -0,536, p < 0,001), 

ММЛШ  (r = -0,437, p = 0,035), ІММЛШ  (r = -0,490, p = 0,037), ВТЗСЛШ  (r = 

0,449, p = 0,034), між ірисином  і КДР  (r = -0,690, p < 0,001), КСР  (r = -0,509, p < 

0,001), КДО (r = -0,605, p < 0,001), КСО (r = -0,459, p = 0,002), УО (r = -0,446, p < 

0,001), ММЛШ (r = -0,464, p = 0,001), ІММЛШ (r = -0,480, p < 0,001) 

Висновок. У діабетичних хворих на ГІМ визначено взаємозв’язок між 

ехокардіографічними показниками та діагностичними маркерами енергетичного 

обміну. 
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Актуальність. Поєднаний перебіг кардіоваскулярної та ендокринної патології 

призводить до зростання вірогідності появів різноманітних варіантів 

захворювань серця ,перш за все хронічних форм ішемії міокарду. Спорідненість 

ланок патогенезу обумовлює ряд дисфункцій ендокринної системи, які перш за 

все представлені діастолічною дисфункцією. Ці порушення впливають на 

гемодинаміку лівих камер серця, а конкретніше - лівого передсердя, що може 

призводити до змін в його анатомії. 

Мета. Визначити особливості мінливості ремоделювання лівих камер серця при 

діастолічної дисфункції лівого шлуночка у пацієнтів з ішемічною хворобою 

серця (ІХС) в умовах наявності або відсутності цукрового діабету 2 типу. 
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Матеріали та методи. Обстежено 68 хворих на хронічну ІХС, у 41 з них 

діагностовано ІХС у поєднанні з цукровим діабетом 2 типу, у 28 – моноперебіг 

ІХС. Контрольну групу склали 18 практично здорових осіб. Усім пацієнтам 

проводили ехокардіографію, в ході якої визначали розміри лівого передсердя. Для 

всіх учасників дослідження також було виконано програму лабораторних 

вимірювань, куди увійшло: проведення визначення загального холестерину та 

його фракцій, глюкози сироватки крові, глюкози гемоглобіну. 

Результати. У хворих із поєднаним перебігом ІХС та цукрового діабету 2 типу 

достовірно вищі показники розміру лівого передсердя (4,67+0,07 см) (р<0,05), 

ніж у пацієнтів з ІХС без супутнього цукрового діабету 2 типу (4,21+0,06 см) 

(р<0,05). 

Висновок. Ці дані можуть свідчити про більш інтенсивні процеси 

ремоделювання лівиих камер серця, а саме передсердя, в умовах виникнення 

коморбідного перебігу ішемічної хвороби серця з цукровим діабетиом 2 типу. 

Також збільшення розмірів лівого передсердя продемнострувало вірогідну 

кореляцію з ендокринними показниками, а саме маркерами ліпідного та 

вуглкводного обмінів. Це може говорити про підсилення ригідності міокарда у 

хворих на ішемічну хворобу серця в умовах приєднання цукрового діабету 2 

тиипу. 
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Вступ. Особливість перебігу хронічного обструктивного захворювання легень 

(ХОЗЛ) полягає в тому, що зміни у бронхах та паренхімі з часом спричиняють 

підвищення середнього тиску в легеневій артерії (СТЛА). Такі зміни 
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