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Аннотация.     ,   В работе определены клинические гемостазиологические и 

-     иммуно воспалительные предикторы тромботических осложнений при 
   ( ).  ,    остром коронарном синдроме ОКС Установлено что осложнённое течение 

   сопровождается достоверным повышением IL-6,  D-   димера и NLR,  а совместная 
      оценка этих маркёров повышает точность прогнозирования тромбогенного 

.риска
 :  Ключевые слова   ,  острый коронарный синдром тромботические  

, -6, осложнения интерлейкин D- , димер NLR, .прогнозирование
.  Актуальность     Острый коронарный синдром остаётся наиболее 

     .  прогностически неблагоприятной формой ишемической болезни сердца Его 
        развитие связано не только с механической обструкцией коронарной артерии 

     ,    вследствие разрыва или эрозии атеросклеротической бляшки но и с 
  ,    активацией системного воспаления эндотелиальной дисфункции и системы 

,    .  гемостаза объединяемых концепцией иммунотромбоза Традиционные 
   (шкалы стратификации риска GRACE,  TIMI)    опираются преимущественно на 

      клинические и электрокардиографические параметры и не учитывают 
-  ,       иммуно воспалительное звено что ограничивает их точность в отношении 
  .именно тромботических осложнений

.  Цель  ,   Определить клинические гемостазиологические и 
      иммунологические предикторы тромботических осложнений при ОКС и 

   .оценить их прогностическую ценность
  .  Материалы и методы  180   ,   Обследованы больных ОКС разделённых на 

    (группы с тромботическими осложнениями n=78)     (и без них n=102); 
   40   .   ,контрольную группу составили практически здоровых лиц В первые сутки  

  ,   - ,до начала лечения оценивали клинико инструментальные  
   .  гемостазиологические и иммунологические показатели Прогностическую 

       ценность непрерывных маркёров и пороговые значения определяли методом 
ROC- ,   —    ( ) анализа независимость предикторов через отношение шансов ОШ с 
95%    ( );     доверительным интервалом ДИ различия считали значимыми при 
p<0,05.

.  Результаты      При осложнённом течении достоверно повышались IL-6 
(20,8±6,3   10,6±3,2  / ),  против пг мл D-  (1,32±0,28   0,89±0,25  / ),димер против мкг мл  

 (5,2±0,8  4,4±0,7 / )  фибриноген против г л и NLR (4,12±1,36  2,21±0,82;  против все p<0,001). 
  По данным ROC-     анализа наибольшей прогностической ценностью обладали 
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 тропонин I (AUC 0,91), D-  (димер AUC 0,89)  и IL-6 (AUC 0,88).  Независимыепредикторы 
     1.тромботических осложнений представлены в таблице

 1.  Таблица     Независимые предикторы тромботических осложнений при  
ОКС

Предиктор ОШ 95% ДИ p
D-  >1,0 /димер мкг мл 3,4 1,9–5,8 <0,001

IL-6 >14 /пг мл 3,1 1,8–5,2 <0,001
NLR >3,5 2,8 1,6–4,9 <0,01

  Близость значений AUC     для маркёров разных патогенетических звеньев 
  ,      ;   свидетельствует о том что они дополняют друг друга совместная оценка 

     воспалительных и гемостатических показателей повышает точность 
       прогнозирования по сравнению с изолированным использованием любого из 

.них
. Заключение   Совокупная оценка IL-6, D-   димера и NLR  повышает точность 
       прогнозирования тромбогенного риска при ОКС и обосновывает включение 

-     ,   иммуно воспалительного звена в модели стратификации что создаёт основу 
       для раннего выделения больных высокого риска и индивидуализации 

 .антитромботической терапии
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