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Цель – изучение влияния апоптоз-опосредованного фактора Fas/APO-1 (sCD95), так называемого растворимого рецептора фактора некроза опухоли (ФНО-α), провоспалительного цитокина ФНО-α на изменение толерантности к физической нагрузке у больных хронической сердечной недостаточностью (ХСН) различных функциональных классов (ФК).

Материал и методы. Обследовано 124 пациента

(средний возраст (64,3±5,1) года) I–IV ФК ХСН. В соответ-

ствии с ФК ХСН больные были распределены на 4 группы.

Толерантность к физической нагрузке определяли при по-

мощи 6-минутного нагрузочного теста, содержание апоп-

тоз-опосредованного фактора sCD95 (Fas/APO-1) и цитоки-

на ФНО-α в сыворотке крови производили иммунофермент-

ным методом.

Результаты. Уровни sCD95 при I и II ФК достоверно не

отличались между собой и от контроля. Начиная с III и IV ФК

ХСН отмечалось увеличение уровня sCD95 по сравнению с

контролем соответственно на 123,0 (p<0,01) и на 213,0 %

(p<0,001). В III группе концентрация sCD95 отличалась от

контроля, в I и во II группах (на 123,0; 135,1 и на 88,0 % со-

ответственно). Пиковый уровень sCD95 выявлен при IV ФК,

отличающийся от контроля, у больных с I, II и III ФК (p<0,01).
Изменение уровня ФНО- характеризовалось достоверным

повышением у пациентов с III ФК по сравнению с контролем

(на 27,7 %, при р<0,02), по отношению к I и II ФК (на 20,1 и

на 11,2 % соответственно). При IV ФК ФНО-α значимо воз-

растал, отличаясь от такового в контроле (на 66,5 %, при

р<0,001), в I (на 56,6 %), во II (на 45,0 %) и в III (на 30,4 %)

группах. Больные с I и II ФК по уровню указанного цитоки-

на достоверно не отличались между собой и от контрольных

значений. Величина соотношения сывороточного уровня

ФНО-α к его клеточному рецептору sCD95 (ФНО-α/sCD95),

отображающая баланс системы индуктор-рецептор реали-

зации апоптоза у больных с III и IV ФК ХСН была достоверно

меньше контроля, соответственно на 42,3 (p<0,01) и 46,9 %

(p<0,001). У больных с II–IV ФК ХСН значение ФНО-α/sCD95

достоверно ниже по сравнению с I группой: на 13,7; 48,6 и

52,7 %, соответственно (p<0,001). Корреляционный анализ

показателей выявил достоверную отрицательную зависи-

мость между величиной ФНО-α/sCD95 и дистанцией, про-
ходимой при тесте с 6-минутной ходьбой у больных с III ФК

(r=-0,38; pr<0,05) и IV ФК (r=-0,47; pr<0,02).

Выводы. Между показателем ФНО-α, величиной соотношения ФНО-α/sCD95 и толерантностью к физической нагрузке, начиная с III ФК, отмечается отрицательная корреляционная взаимосвязь, усиливающаяся по мере увеличения тяжести течения ХСН.
