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Актуальность. Цирроз печени в последние годы привлекает пристальное внимание 
врачей разных специальностей. Это обусловлено в первую очередь широким 
распространением данного заболевания, а также высокой смертностью от цирроза. Риск 
развития и прогрессирования заболевания может определяться различным факторами, 
такими как пол, наследственность, предрасположенность, метаболический синдром и 
сопутствующие вирусные гепатиты.  

 Цель: выявить особенности протекания цирроза печени в зависимости от пола 
пациентов; определить чувствительность и специфичность коэффициента де Ритиса в 
диагностике алкогольного поражения печени. 

Материалы и методы. В исследование были включены 29 мужчин и 25 женщин с 
диагнозом цирроза печени алиментарно-токсического генеза (класс тяжести А-С по шкале 
Чайлд-Пью), которые находились на госпитализации в отделениях гастроэнтерологии УЗ «10 
ГКБ» в период с июня по сентябрь 2018 года. Также в исследование было включено 11 
пациентов с диагнозом цирроза печени вирусного генеза (класс тяжести А-С по шкале 
Чайлд-Пью). Всем пациентам проводился стандартный комплекс лечебно-диагностических 
исследований. 

Результаты и их обсуждение. Группа мужчин и группа женщин были сопоставимы 
по возрасту (52,6±4,3 vs 54,4±5,2 лет, p=0,596), сопутствующей патологии (ишемическая 
болезнь сердца, артериальная гипертензия, сахарный диабет, хроническая болезнь почек 
χ2=6,22, p=0,548), тяжести цирроза печени (χ2=5,68, p=0,224). В группе женщин 
статистически чаще встречались такие осложнения цирроза печени, как варикозное 
расширение вен пищевода 3 степени, печеночная энцефалопатия 3 степени (χ2=78,48, 

p<0,05).  

Чувствительность и специфичность коэффициента де Ритиса (АСТ/АЛТ≥2) в 
диагностике алкогольного генеза поражения печени составила 0,55 и 0,45 соответственно, 
площадь под кривой 0,56 (95% ДИ 0,34-0,85). 

Выводы. Для женщин более характерны такие осложнения цирроза печени 
алкогольного генеза, как варикозное расширение вен пищевода 3 степени, печеночная 
энцефалопатия 3 степени.  

Коэффициент де Ритиса имеет невысокую чувствительность и специфичность в 
диагностике алкогольного поражения печени. 
  


