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Одним из факторов риска развития ишемической болезни сердца является ожирение. Однако механизмы влияния ожирения на развитие атеросклероза на сегодня недостаточно изучены и поэтому представляют научный интерес. 

Материалы и методы исследования: было обследовано 48 больных  стабильной стенокардией напряжения (ССН): с ожирением - у 28 больных, с избыточной массой тела (ИМТ) - у 7 больных. Контрольная группа составила 13 лиц. Исследование проведено на базе Харьковской клинической городской больницы №27. Были изучены показатели цитокинового профиля: ІЛ-1β, ІЛ-4. Для исследования этих показателей использовался иммуноферментный набор ООО «Укрмедсервис» (Украина). Статистическую обработку данных проводили с помощью программы «Microsoft Exel» 2007 и Windows STATISTIKA 6,0. Больные применяли  рамиприл 2,5 мг/сутки до 14 дней, затем по 10 мг в сутки. Начальная доза симвастатина составила 20 мг/сутки. Препараты входят в протокол лечения больных стабильной стенокардии напряжения. 
Результаты исследования: Уровень ІЛ-1β у больных ССН с ИМТ  составил 74,27±21,32 пг/мл (р<0,01) в сравнении с контрольной группой (42,86±7,14 пг/мл). Под влиянием лечения через 2-3 недели уровень ІЛ-1β  равнялся 61,68±16,43 пг/мл (р>0,1 в сравнении с начальным уровнем). Через 12 недель лечения уровень ІЛ-1β составил 56,13±18,45 пг/мл. У больных ССН с ожирением показатели ІЛ-1β составили 117,78±13,87 пг/мл (р<0,01 по сравнению с контрольной группой), через 3 недели - 88,23±15,94 пг/мл (р<0,01), через 12 недель лечения - 61,46±11,25 пг/мл. Уровень ІЛ-4 до лечения равнялся 15,17±1,46 пг/мл в сравнении с  контролем 18,25±1,75 (р<0,01). При лечении через 2-3 недели он повышался и достиг уровня 16,03±1,12 пг/мл (р>0,1). При дальнейшем лечении через 3 месяца ІЛ-4 увеличился до 16,72±1,63 пг/мл и почти достиг уровня показателей контрольной группы. У больных ССН с ожирением ІЛ-4 (12,66±1,89 пг/мл) до лечения был ниже в сравнении с контрольной группой (р<0,01), через 2-3 недели лечения составил 14,8±1,73 пг/мл, а через 3 месяца лечения - 16,92±1,58 (р<0,05).
Выводы. Таким образом, проведенное исследование показало, что цитокиновый профиль у больных ССН с избыточной массой тела и ожирением подвергается коррекции, однако для достоверного  использования комбинации препаратов необходимы дальнейшие исследования.   

