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у 16 лиц (12,7 %), и  варианты ламина А/C (LMNA), выявленные у 13 пробандов 
(10,3%), мутации в других 19 генах обнаружены у 32 (25,4%) пациентов. В качестве 
первичной конечной точки (ПКТ) были приняты: ВСС-события, эпизоды устойчи-
вой ЖТА (ЖТ/ФЖ) и обоснованные разряды КВД. В 4-летний период наблюдения 
(медиана  – 49 мес.) для LMNA-генотипа определены высокие уровни достижения 
ПКТ (χ2=50,7; р=0,0001), частоты имплантации КВД/СРТ (χ2=4,50; р=0,034), частоты 
развития ФП (χ2=8,28; р=0,004), АВ-блокады (χ2=8,91; р=0,003) и фиброза миокарда 
(χ2=14,9; р=0,0001). В результате ROC-анализа ПКТ определены независимые фак-
торы риска ВСС: мутации в гене LMNA (AUC 0,760; 95 % ДИ: 0,636–0,883; р=0,0001) 
и неустойчивая быстрая ЖТ (пороговое значение ЧСС  ≥161 уд. в мин.: AUC 0,788;  
95% ДИ: 0,693–0,883; р=0,0001). 

При сравнении TTNtv с другими генотипами выявлены ассоциации TTN-генотипа 
с меньшей частотой развития ПБЛНПГ (χ2=7,46; р=0,024), с более низким уровнем им-
плантаций СРТ/КВД (χ2=5,70; р=0,017) и развитием уЖТ/ФЖ (χ2=30,1; р=0,0001). Значи-
мых корреляций TTN-генотипа с жизнеопасными ЖТА не обнаружено.

Заключение. Фенотипы ДКМП с TTNtv (в отличие от LMNA) значимо не различа-
лись по частоте развития ЖТА и неблагоприятных исходов по сравнению с другими 
генотипами и ген-негативной группой. Ассоциации LMNA-мутаций с ЖТА определены 
на уровне прогностической значимости, что подтверждает важную роль молекуляр-
ной диагностики LMNA-генотипа как неотъемлемой части интегральной клиниче-
ской оценки ДКМП для стратификации риска ВСС. 
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ЧАСТОТА ВСТРЕЧАЕМОСТИ ДИСФУНКЦИИ ЭНДОТЕЛИЯ  
У ПОЖИЛЫХ ПАЦИЕНТОВ СО СТАБИЛЬНОЙ 
СТЕНОКАРДИЕЙ НАПРЯЖЕНИЯ

Frequency of Endothelium Dysfunction in Elderly Patients  
with Stable Angina Pectoris

Введение. В структуре сердечно-сосудистых заболеваний ишемическая болезнь 
сердца (ИБС) у пожилых пациентов сохраняет лидирующую позицию. Дисфункция эн-
дотелия (ДЭ) – один из главных патогенетических факторов в развитии и прогресси-
ровании ИБС.
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Цель. Определить ДЭ сосудов у пациентов со стабильной стенокардией напряже-
ния (ССН) ФК II в сочетании с артериальной гипертензией (АГ) II степени в зависимо-
сти от возраста и пола.

Материалы и методы. Обследованы 62 пациента (28 мужчин и 34 женщины в воз-
расте 67,3 [62,6; 71,6] года, 28 пациентов среднего возраста (12 женщин и 16 мужчин –  
53,7 [50,4; 54,3]) и 30 здоровых лиц – 50,4 [49,9; 52,6] (15 мужчин и 15 женщин)). При 
изучении ДЭ использовался реографический метод с применением пробы с реак-
тивной гиперемией. Определялся показатель вазомоторной функции эндотелия: 
изменение максимальной скорости кровенаполнения dz/dt. При dz/dt >12% ДЭ нет;  
dz/dt / dz/dt –2%–+2% – умеренная ДЭ; dz/dt <–2%–15% – выраженная ДЭ; dz/dt <–15% – 
резко выраженная ДЭ. Результаты обрабатывались программой Statistica 10.0. 

 Результаты. Нарушение функционального состояния эндотелия среди группы 
контроля было выявлено только в 10% (n=3) случаев, при этом выявлена умеренная 
ДЭ. При анализе частоты ДЭ в зависимости от пола выявлено, что среди них 15% (n=2) 
мужчин и 8% (n=1) женщин. Среди пациентов с ИБС в сочетании с АГ ДЭ встречалась 
значимо чаще, чем среди здоровых лиц (р<0,05). Частота встречаемости ДЭ среди по-
жилых лиц выше в 8,5 раза – 68% (n=42), среди лиц среднего возраста выше в 7 раз – 
56% (n=16), чем у практически здоровых лиц (р<0,05). Доля лиц с выраженной и резко 
выраженной ДЭ среди пациентов пожилого возраста составила 43% (n=27), а среди 
пациентов среднего возраста – 34% (n=10).

Исследование ДЭ в зависимости от пола и возраста демонстрирует, что у 
83% (n=23) пожилых мужчин была ДЭ различной степени выраженности. Среди по-
жилых женщин ДЭ выявлена у 56% (n=18), что на 27% меньше, чем среди мужчин  
того же возраста (р<0,05). Среди лиц среднего возраста ДЭ выявлена у 50% (n=8) муж-
чин, у женщин в 62% (n=7) случаев наблюдалась ДЭ различной степени выраженно-
сти (р>0,05). 

Выводы. У пациентов с ИБС в пожилом и среднем возрасте чаще встречается ДЭ с 
преобладанием выраженной и резко выраженной по сравнению со здоровыми лица-
ми (р<0,05). У пациентов пожилого возраста выявляется тенденция к более выражен-
ным изменениям функции эндотелия. Пожилые мужчины имеют более выраженное 
нарушение функции эндотелия ПА, чем женщины того же возраста (р<0,05). 
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