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Робота присвячена дослідженню діагностичної та прогностичної цінності 

факторів та параметрів згортання (розчинний фібрин, фібриноген, Д-димер, 

згортаючий потенціал, загальний гемостатичний потенціал), факторів 

антикоагуляції (протеїн С) та параметрів фібринолізу (фібринолітичний 

потенціал) і можливості використання їх як ймовірних предикторів пізнього 

рестенозу стента у хворих із ІХС та перкутанною ангіопластикою. 

У роботі визначені рівні, співвідношення та взаємозв'язки факторів і 

параметрів коагуляції та антикоагуляції у хворих із ускладненим та 

неускладненим перебігом захворювання після проведеної коронарної 

ангіопластики, методом стентування, а також їх вплив на розвиток пізнього 

рестенозу. 

Визначений вплив деяких коморбідних станів та синдромів (цукровий 

діабет, артеріальна гіпертензія, інфаркт міокарда, хронічна серцева 

недостатність, рестеноз в анамнезі) на розвиток пізнього рестенозу у цієї 

категорії хворих. 

Проведена оцінка прогностичної цінності досліджених показників 

гемостазу як можливих предикторів розвитку рестенозу у хворих із ІХС та 

перкутанною коронарною ангіопластикою, а також розроблений алгоритм 

діагностики та бально-рангова шкала вірогідності розвитку тромботичних 

ускладнень. 

Встановлено, що частота виникнення пізнього рестенозу стента у хворих 

із ІХС після ангіопластики за період 18-ти місячного спостереження складає 

2,37 %, при цьому рестеноз достовірно частіше зустрічався у хворих із 
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серцевою недостатністю СН ІІА (75,0 %) (р < 0,001) та імплантованими двома і 

більше стентами (56,3 %) (р < 0,001). Крім того, спостерігалась тенденція до 

зростання частоти рестенозу у хворих із цукровим діабетом (р ˃ 0,05). У 

досліджуваних хворих відмічалось також достовірне підвищення рівня 

розчинного фібрину у порівнянні з контролем (4,67 ± 0,25 проти 2,65 ± 0,37 

мкг/мл) (р < 0,001) при подвійному зниженні концентрації Д-димеру (48,44 ± 

4,87 проти 95,0 ± 12,0 нг/мл) відповідно (р < 0,001), при цьому концентрація Д-

димеру у жінок мала тенденцію до зниження у порівнянні з чоловіками. 

Встановлено, що у хворих із рестенозом в анамнезі, рівень розчинного фібрину 

достовірно вищий ніж у хворих без оклюзії стента (5,71 ± 0,50 проти 4,11 ± 0,33 

мкг/мл) (р < 0,05) при незмінно підвищеній концентрації фібриногену 

порівняно із контролем (р < 0,001), достовірно зниженому рівні Д-димеру (р < 

0,001 ) та наявній тенденції до зниження концентрації протеїну С. При цьому 

спостерігається помірна пряма кореляційна залежність між розчинним 

фібрином та Д-димером (r = 0,54) (р < 0,001) і слабкий прямий взаємозв’язок 

між розчинним фібрином та фібриногеном (r = 0,26) (р < 0,02) на тлі 

достовірного зростання рівня функціонально неактивних форм протромбіну 

відносно контролю на 113,1 ± 2,39 % (р < 0,001), що відповідає концентрації 1,2 

мкг/мл та має помірний прямий зв’язок з Д-димером (r = 0,36) (р < 0,001). 

Параметри загального гемостатичного потенціалу у досліджуваній групі хворих 

достовірно зростали відносно контролю (р < 0,01) при паралельному збільшенні 

фібринолітичного потенціалу (подовження часу фібринолізу) (р < 0,05), 

подовженні часу формування фібринових фібрил (t-лаг період) (р < 0,01) та 

часу напівруйнування згустку (р < 0,001). Крім того, загальний гемостатичний 

потенціал у жінок був достовірно вищий ніж у чоловіків (р < 0,05) при 

тенденції до зменшення t-лаг періоду (р ˃ 0,05) та подовженні часу 

напівруйнування згустку (р < 0,01). При цьому у хворих із рестенозом в 

анамнезі був достовірно вищий загальний гемостатичний потенціал у 

порівнянні із загальною групою (р < 0,01) та значно довший час 

напівруйнування згустку (р < 0,001), при незмінному фібринолітичному 

потенціалі (р ˃ 0,1). У хворих із цукровим діабетом рівень розчинного фібрину 
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достовірно зростав у порівнянні із загальною групою (5,72 ± 0,47 проти 4,67 ± 

0,24 мкг/мл) (р < 0,05), а поєднання цукрового діабету із рестенозом в анамнезі 

призводило до подальшого достовірного зростання концентрації розчинного 

фібрину (р < 0,05), при відсутній реакції Д-димеру. Поряд з цим у хворих із 

цукровим діабетом та рестенозом в анамнезі спостерігався достовірно вищий 

коагуляційний індекс у порівнянні із хворими без оклюзії стента (1,37 ± 0,13 

проти 1,02 ± 0,12) (р < 0,05) при наявності прямого кореляційного зв’язку між 

розчинним фібрином та фібриногеном (r = 0,61) (р < 0,001) та негативного – 

між розчинним фібрином та протеїном С (r = - 0,48) (р < 0,001). У хворих з 

перенесеним інфарктом міокарда відбувалось достовірне зниження рівня 

протеїну С (р < 0,01), а поєднання цукрового діабету з інфарктом міокарда 

призводило до зростання рівня функціонально неактивних форм протромбіну 

до 2,4 мкг/мл (р < 0,05). При цьому поєднання у хворих цукрового діабету та 

інфаркту міокарда та цукрового діабету і артеріальної гіпертензії асоціювалось 

з прямою помірною кореляційною залежністю між розчинним фібрином та 

фібриногеном (r = 0,36 та 0,37, відповідно) (р ˃ 0,05). 

Розроблений поетапний алгоритм діагностики тромботичного ризику на 

основі біохімічних показників (розчинний фібрин, фібриноген, Д-димер, 

протеїн С, відношення розчинний фібрин/Д-димер) та клінічних даних 

(цукровий діабет, рестеноз в анамнезі), що використані у побудованій, за 

допомогою методу головних компонент, бально-ранговій шкалі оцінки 

вірогідності розвитку рестенозу стента у хворих із перенесеною перкутанною 

коронарною ангіопластикою, яка дозволяє отримувати значення окремих та 

накопичених внесків досліджуваних показників у сумарну дисперсію, надавати 

рангову оцінку впливу вихідних параметрів на формування головних 

компонент та відсоток поясненої останніми інформації (у нашому дослідженні 

до 70 %). Запропонована бально-рангова шкала за результатами 18-ти 

місячного спостереження за хворими із ІХС, яким була проведена перкутанна 

коронарна ангіопластика, надає можливість у 73,9 % випадків прогнозувати 

дуже високий ризик розвитку тромботичних ускладнень. 
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Рекомендовано у хворих із ІХС та ПКА для оцінки можливого 

тромботичного ризику одночасно визначати додаткові показники гемостазу, а 

саме: розчинний фібрин, Д-димер, фібриноген та протеїн С, а для хворих із ЦД 

та рестенозом в анамнезі враховувати відношення рФ/Д-д × 100 і при значенні 

показника ˃ 14,3 оцінювати його як високий тромботичний ризик. Більш точна 

оцінка балансу ланок згортання та фібринолізу можлива при додатковому 

визначенні коагуляційного індексу. 

Ключові слова: ішемічна хвороба серця, перкутанна коронарна 

ангіопластика, рестеноз, гемостаз. 
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