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Актуальность. Флеботромбоз (ФТ) занимает весомое место в структуре 

патологий сердечно-сосудистой системы. Посттромботическая болезнь (ПТБ) 

является одним из осложнений флеботромбоза, которое приводит к инвалиди-

зации пациентов и снижению качества их жизни. 

Цель: оценить ближайшие и отдаленные результаты лечения, оценить 

влияние различных факторов риска и проанализировать частоту развития ПТБ 

у пациентов, перенесших ФТ различной локализации. 

Материал и методы. В исследовании участвовало 48 пациентов, которые 

находились на стационарном лечении на базе УЗ «Городская клиническая 

больница скорой медицинской помощи» в период с 2008 по 2013 годы. Среди 

исследуемых было 30 мужчин и 18 женщин. Средний возраст пациентов соста-

вил 59,08±11,62 года. В ходе работы оценивались клинические проявления ПТБ 

у пациентов по шкале Виллалта, результаты проведенной ультразвуковой диа-

гностики сосудов, а также лечение на амбулаторном этапе. 

Результаты. Общее количество пациентов, у которых развилась ПТБ, со-

ставило 30 человек (62,5%). У 17 (56,6%) пациентов ФТ был дистальной лока-

лизации, у 9 (30%) – проксимальной, а у 4 (13,3%) пациентов – смешанной (ди-

стальная+проксимальная). По значению индекса массы тела (ИМТ) все пациен-

ты с ПТБ были разделены на 5 групп: с нормальным ИМТ – 6 человек (20%), с 

избыточным весом – 8 (26,67%), с ожирением I степени – 10 (33,3%), II степени 

– 4 (13,33%), III степени – 2 (6,67%). По продолжительности болезни все паци-

енты были разделены на 3 группы: до 3 лет (ГР1) – 17 человек (35,4%), от 3 до 6 

лет (ГР2) – 20 (41,6%), более 6 лет (ГР3) – 11 (23%). Частота развития ПТБ в 

ГР1 составила 47,1% (8 пациентов), в ГР2 – 60% (12 пациентов), в ГР3 – 91% 

(10 пациентов). 

Выводы: 

1. Частота развития ПТБ среди пациентов перенесших ФТ в данном ис-

следовании составляет 62,5%. 

2. Существует прямая связь между продолжительностью ФТ и частотой 

развития ПТБ. 

3. В развитии ПТБ существенную роль играют различные факторы риска, 

в том числе и наличие избыточной массы тела или ожирения у пациентов. 

  


