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ции тромбоцитов). При этом наблюдается тенден
ция к снижению изученных показателей агрегации 
тромбоцитов. Состояние больных значительно 
улучшилось, что коррелировало с данными ЭКГ, 
вэлоэргометрии и холтеровского мониторирова- 
ния ЭКГ Течение стенокардии ассоциируется с 
повышением концентрации факторов воспаления 
(провоспалительных цитокинов), что свидетель
ствует о наличии уже на этапе стабильной сте
нокардии персистирующего воспаления, при ко
тором увеличивается риск развития тромботиче
ских осложнений. Важную роль в атерогенезе и в 
развитии сердечнососудистых осложнении играет 
воспаление, а повреждение атеросклеротической 
бляшки в результате ее воспаления и разрыва с 
последующей агрегацией тромбоцитов является 
основным механизмом, приводящим к атеротром -

бозу и развитию острых коронарных событий. Все 
они являются основными факторами рестеноза 
КА и стента. Консервативное лечение оказало 
благоприятное влияние на изученные показатели 
и течение процесса у больных ИБС с МС после 
процедуры СКА. Оценка жизнеспособности мио
карда позволяет выбрать наиболее оптимальный 
метод его реваскуляризации.

Выводы. Оценка жизнеспособности миокарда 
перед реваскуляризацией, своевременная и 
адекватная коррекция факторов воспаления 
и нарушений липидного обмена повышают 
эффективность комплексного лечения больных 
ИБС с МС, предупреждают развитие осложнений 
и резистентности к препаратам, особенно 
антиагрегантам.
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Цель. Изучить клиническое значение ИЛ-4 
при системной склеродермии с различными 
вариантами течения.

Материалы методы. Обследовано 60 
больных ССД в возрасте от 18 до 50 лет 
45 жен и 15 муж в возрасте старше 18 лет, 
находившихся на стационарном лечении в 
ревматология и артрологическом отделении 
1-клиники Ташкентской медицинской академии. 
Длительность заболевания составляла в 
среднем 8,22 ± 7,1 лет. У 45 больных имела 
место лимитированная форма ССД (лССД) 
и у 15 -  диффузная (дССД). Все больные 
дССД и лССД отвечали диагностическим 
критериям EULAR/EUSTAR 2013 г. Помимо 
клинической характеристики кожной, сосудистой 
и висцеральной патологии, у всех больных 
определяли иммунологические (РФ методом 
латексагглютинации, иммунофлюоресцентным 
методом антицентромерные антитела, антитела 
к Scl-70 и общеклинические показатели крови 
(СОЭ, С-реактивный белок, общий белок и 
белковые фракции, креатинин). ИЛ-4 определяли 
в сыворотках больных непрямым твердофазным 
иммуноферментным методом.

Результаты. Все больные имели характер
ную для ССД периферическую и висцеральную

симптоматику, включавшую поражение кожи 
(плотный отек -  у 24 больных, индурация -  у 14, 
средний кожный счет -8,1 ± 7,3 балла), сосудистую 
патологию (синдром Рейно у всех больных, тро
фические сосудистые нарушения -  у 24), пораже
ние опорно-двигательного аппарата (артрит -9 , 
миозит -2 , мышечная слабость -5 ) и внутренних 
органов (склеродермическое поражение пищево
да -31, легких -29, сердца -24, почек -1, легоч
ная гипертензия -8). При сравнительном анализе 
отмечено, что ИЛ-4 значительно чаще выявлялся 
в группе больных с меньшей длительностью за
болевания, прогрессирующим течением ССД, по
ражением кожи в стадии плотного отека. У 30% 
больных обнаружены ССД специфические ауто
антитела: Scl-70 (20%) или антицентромерные 
антитела (15%).

Выводы. Результаты исследования 
подтверждают клиническое значение ИЛ-4 при 
ССД может рассматриваться как маркер активной 
фазы фиброзного процесса. На основании 
повышения его уровня в крови возможно 
выделение больных с прогрессирующим течением 
заболевания, нуждающихся в применении 
иммуносупрессивной терапии и в дальнейшем 
использования сывороточного уровня ИЛ-4 в 
мониторинге прогрессирования ССД.
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