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Мета – оцінити вплив систолічної дисфункції на динаміку гормонів жирової тканини, а саме васпін та оментин, у хворих з постінфарктним кардіосклерозом і цукровим діабетом 2-го типу.

Матеріал і методи. Відповідно до мети дослідження

проведено комплексне обстеження 68 хворих з постінфар-

ктним кардіосклерозом і цукровим діабетом (ЦД) 2-го типу.

Середній вік обстежених – (64,38±1,08) року, з них чоловіків

було 32 (47 %), жінок – 36 (53 %). 
Зміст васпіну в сироватці крові хворих визначали імуно-

ферментним аналізом з використанням набору реактивів

Human / Mouse / Rat Vaspin Enzyme Immunoassay Kit вироб-

ництва RayBio (Грузія). Для визначення рівня оментину був

застосований імуноферментний аналіз з використанням ко-

мерційної тест-системи Human Omentin-1 ELISA виробництва

BioVendor (Чеська Республіка). Усім хворим проводилось ехо-

кардіографічне обстеження. Статистичну обробку даних здій-

снювали за допомогою пакета Statistica, версія 6,0.

Результати. Нами було проведено зіставлення рівнів адипоцитокінів у групі хворих з постінфарктним кардіосклерозом та ЦД 2-го типу залежно від фракції викиду (ФВ) для визначення впливу систолічної дисфункції на динаміку гормонів жирової тканини.

Рівень васпіну у хворих дослідної групи з ФВ > 45 % становив 611,343 пг/мл, що було на 6 % нижче, ніж значення цього показника у хворих з ФВ < 45 % (649,572 пг/мл) (р<0,001). Рівень оментину у хворих зі збереженою систолічною функцією лівого шлуночка (ЛШ) дорівнював 425,131 нг/мл, що на 4,5 % вище порівняно з хворими із систолічною дисфункцією ЛШ (406,312 нг/мл) (р<0,001).

Висновки. Підвищення рівня васпіну та зниження оментину було асоційовано з систолічною дисфункцією ЛШ у хворих з постінфарктним кардіосклерозом та ЦД 2-го типу.
