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Серцево-судинні захворювання посідають одне з перших місць у структурі захворюваності та смертності в більшості країн світу. Причиною розвитку хронічної серцевої недостатності є ішемічна хвороба серця (ІХС), яка займає домінуючі позиції серед хвороб системи кровообігу та перенесений інфаркт міокарду. Поєднання ІХС та ожиріння збільшує ризик виникнення серцево-судинних ускладнень. 

Мета – встановити роль оксиду азоту у прогресуванні ендотеліальної дисфункції у хворих з постінфарктним кардіосклерозом та ожирінням. 

Матеріали та методи: у дослідження було включено 60 хворих з постінфарктним кардіосклерозом, які знаходилися на лікуванні в інфарктному відділенні ХМКЛ № 27. Визначення нітритів (NO2-) у сироватці крові проводилося методом діазореакції з реактивом Гріссу з подальшим колоріметричним визначенням азосполуки на аналізаторі Labline – 80 (Австрія). 

Статистична обробка даних проводилася за методом визначення дескриптивних показників: медіани (Mediana) і середнього значення (Mean). 

У групі хворих з ПІКС рівень нітритів склав 7,66 ± 0,3 мкмоль/л, а у хворих з ПІКС та ожирінням - 9,66±0,2 мкмоль/л (р< 0,05); рівень нітратів – 12,91±1,6 мкмоль/л у хворих з ПІКС та ожирінням склав 15,42±0,8мкмоль/л (р<0,05) відповідно. 

Висновки: порушення метаболізму оксиду азоту відіграє провідну роль у дисфункції ендотелію, яка проявляється в активації вазодилятаторних механізмів,що залежить від наявності ожиріння і є невід’ємною складовою патогенезу у хворих з постінфарктним кардіосклерозом та ожирінням.
