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Сог лас но тре бо ва ни ям сов ре мен ной (ВНОК,

2001) и пре ды ду щих клас си фи ка ций, ди аг ноз I ста -

дии ги пер то ни чес кой бо лез ни ста вит ся при ус ло вии

от су т ствия по ра же ния ор га нов%ми ше ней. Ре мо де ли -

ро ва ние ре зис тив ных ар те рий на зы ва ют ран ней ма -

ни фес та ци ей по ра же ния ор га нов – ми ше ней при АГ

[1]. 

Су ще ст ву ет ги по те за, что ди ла та тор ное, ан ти ко н -

стрик тор ное и ан тип ро ли фе ра тив ное действие эн до -

те лия ре зис тив ных со су дов мо жет сдер жи вать раз ви -

тие ги пер то ни чес кой бо лез ни [2]. По мне нию Е.Е.Го -

ги на, ре ша ю щим ме ха низ мом по вы ше ния АД при ги -

пер то ни чес кой бо лез ни яв ля ет ся «со су дис тый фак -

тор», а тран зи тор ные подъ е мы АД, ха рак тер ные для

НЦД, не мо гут от ра жать ся на функ ции эн до те лия [3].

Из ме не ния эн до те ли аль ной ре гу ля ции со су дис -

то го то ну са при АГ не од ноз нач ны. Мно гие ав то ры не

на хо дят на ру ше ния эн до те лий%за ви си мой ди ла та ции

со су дов при ги пер то нии [4,5]. Хо тя име ет ся зна чи -

тель ное ко ли че ст во ра бот, конс та ти ру ю щих оп ре де -

лен ные из ме не ния в со су дод ви га тель ной функ ции

эн до те лия. Час то труд но от де лить на ру шен ную эн до -

те лий%за ви си мую ди ла та цию при ги пер то нии от вме -

ши ва ю щих ся фак то ров – та ких, как ку ре ние, из бы -

точ ная мас са те ла, дис ли пи де мия, ате ро ск ле роз, ко -

то рые са ми соп ро вож да ют ся дис фу нк ци ей и час то

со пу т ству ют ар те ри аль ной ги пер то нии.

Цель ис сле до ва ния – изу чение вза и мос вязи по ка -

за те лей функ ции эн до те лия и ар те ри аль ной ги пер то -

нии у мо ло дых муж чин в за ви си мос ти от фак то ров

рис ка ССЗ.

Ма те ри ал и ме то ды
Ис сле до ва ние про во ди лось на ба зе ГКБ №8 г. Че -

ля би нс ка в пе ри од с 2001 по 2003 го ды. В ис сле до ва -

ние бы ли вклю че ны 148 муж чин в воз рас те 18%24 го -

да, нап рав лен ных в кли ни ку при зыв ной ме ди ци нс -

кой ко мис си ей для уточ не ния при чи ны АГ. Кри те рии

вклю че ния: молодой воз рас т, на ли чие АД

140%159/90%99 мм рт. ст. при двук рат ном из ме ре нии с

ин тер ва лом 2%8 не дель. Из ис сле до ва ния бы ли иск -

лю че ны па ци ен ты с симп то ма ти чес кой АГ, со пу т -

ству ю щей па то ло ги ей и нуж да ю щи е ся в пос то ян ном

при е ме ме ди ка мен тов. Конт роль ную груп пу сос та ви -

ли 32 здо ро вых муж чи ны в воз рас те от 20 до 24 лет без

жа лоб и отк ло не ний от нор мы при фи зи каль ном ис -

сле до ва нии. Уро вень АД в конт роль ной груп пе не

пре вы шал 130/80 мм рт.ст.

Про ве де но од но мо ме нт ное ис сле до ва ние по

методу «по пе реч ного среза» – cross%sectional study.

Все па ци ен ты с АГ и ли ца конт роль ной груп пы

прош ли обс ле до ва ние в со от ве т ствии с ре ко мен да ци -

я ми ВОЗ/МО АГ (1999) и ДАГ 1 ВНОК (2000) и да ли

ин фор ми ро ван ное пись мен ное сог ла сие на учас тие в

ис сле до ва нии. Ку ре ние, низ кую фи зи чес кую ак тив -

ность, отя го щен ную нас ле д ствен ность по АГ, дис ли -

пи де мию оце ни ва ли в со от ве т ствии с меж ду на род ны -

ми стан дар та ми [6]. 

Эхо кар ди ог ра фия про во ди лась на ап па ра те «HP

Sonos 100CF» (Гер ма ния) с ис поль зо ва ни ем дат чи ка

3,25 МГц, в М% и В%ре жи мах, сог лас но ASE%кон вен -

ции. Мас са ми о кар да ле во го же лу доч ка (ММЛЖ) вы -

чис ля лась по фор му ле Devereux R. [7]. Ин декс мас сы

ми о кар да ле во го же лу доч ка (ИММЛЖ) рас счи ты ва -

ли как от но ше ние ММЛЖ к рос ту, воз ве ден но му в

сте пень 2,7 . За ги пе рт ро фию ле во го же лу доч ка при -

ни ма ли зна че ния ИММЛЖ бо лее 52 г/м2,7 [8]. От но -

си тель ная тол щи на сте нок (ОТС) ле во го же лу доч ка

оп ре де ля лась по ре ко мен да ции Canau A. et al. [9]. За

по вы ше ние ОТС при ни ма ли зна че ния 0,45 и бо лее. 

Эн до те лий%за ви си мую (ЭЗВД) и эн до те лий%не за -

ви си мую (ЭНЗВД) ва зо ди ла та цию пле че вой ар те рии
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Резюме
Работа посвящена исследованию вза и мос вя зи по ка за те лей функ ции эн до те лия и ар те ри аль ной ги пер то нии (АГ)

у мо ло дых муж чин. Изу че но со дер жа ние ме та бо ли тов ок си да азо та и со су дод ви га тель ная функ ция эн до те лия пле -

че вой ар те рии у 148 муж чин с АГ I'II ста дии и 32 здо ро вых муж чи н в воз рас те 18'24 го да. У 140 па ци ен тов с АГ

(94,6%) кон це нт ра ция нит ри тов бы ла сни же на, по срав не нию с конт роль ной груп пой (от но ше ние шан сов – 29,2 с

95% ДИ [9,6'92,1]). На ру шен ная эн до те лий'за ви си мая ди ла та ция пле че вой ар те рии об на ру же на у 70,2% муж чин

с АГ (от но ше ние шан сов – 7,1 с 95%ДИ [2,6'19,7]). Дис фу нк ция эн до те лия ус та нов ле на не толь ко у па ци ен тов с

ги пе рт ро фи ей ле во го же лу доч ка, но и на ран ней ста дии за бо ле ва ния. Ло гис ти чес кий рег рес си он ный ана лиз вы я вил

дос то вер ную связь нит ри тов сы во рот ки кро ви (р=0,02), ве ли чи ны эн до те лий'за ви си мой ди ла та ции пле че вой ар -

те рии (р=0,046) и отя го щен ной нас ле д ствен нос ти (р=0,005) с АГ. 

Ключевые слова: артериальная гипертония, эндотелиальная дисфункция, нитриты, ультразвук.

!!!FINISH!!!Jurnal3-2004_qhp_4:!!!FINISH!!!Jurnal3-2004_qhp_4.qxd  04.04.2008  14:30  Page 21



22

Российский кардиологический журнал № 3 (47) / 2004

изу ча ли по ме то ду, пред ло жен но му D. Celermajer et al.

[10] на ульт раз ву ко вом ап па ра те Hitachi 525 (Япо ния)

с ис поль зо ва ни ем ли ней но го дат чи ка 7,5 МГц (раз ре -

ша ю щая спо соб ность – 0,01 мм). Пле че вую ар те рию

ло ци ро ва ли на 3%10 см вы ше лок те во го сги ба. Ис сле -

до ва ние про во ди ли в ре жи ме двух мер но го ска ни ро -

ва ния с синх рон ной за писью ЭКГ: ди а метр ар те рии

из ме ря ли в фа зу ди ас то лы в В%ре жи ме, в доп плер%ре -

жи ме оце ни ва ли из ме не ние ско рос ти кро во то ка до и

во вре мя про бы с ре ак тив ной ги пе ре ми ей (ЭЗВД) и

на фо не при е ма 500 мкг нит рог ли це ри на (ЭНЗВД).

Сти му лом эн до те лий %за ви си мой ва зо ди ла та ции бы ла

ре ак тив ная ги пе ре мия, соз да ва е мая ман же той, на ло -

жен ной дис таль нее изу ча е мо го участ ка. Ди а метр пле -

че вой ар те рии из ме ря ли в по кое (че рез 10%15 ми нут

от ды ха). В ман же те соз да ва ли дав ле ние 250%300 мм рт.

ст. на 5 ми нут, пос ле че го дав ле ние уст ра ня ли, ди а -

метр и ско рость кро во то ка из ме ря ли за 30 се кунд до

сня тия ман жет ки и че рез каж дые 15 се кунд пос ле в

те че ние 120 се кунд. Пос ле 15%ми нут но го вос ста нов -

ле ния ди а мет ра ар те рии, боль ной при ни мал 500 мкг

нит рог ли це ри на суб ли нг валь но. Из ме ре ние пов то ря -

ли че рез 2 ми ну ты. Из ме не ние со су дис то го ди а мет ра

вы ра жа ли в про це нт ном от но ше нии к ис ход ной ве -

ли чи не. Рас ши ре ние ди а мет ра пле че вой ар те рии че -

рез 60 се кунд на фо не ре ак тив ной ги пе ре мии на 10%

и бо лее счи та ли нор маль ной ре ак ци ей. Мень шую

сте пень ди ла та ции или ва зо ко н стрик цию оце ни ва ли

как па то ло ги чес кую ре ак цию.

Ис сле до ва ние кон це нт ра ции ме та бо ли тов ок си -

да азо та – (NO)%нит ри тов и нит ра тов сы во рот ки

кро ви – осу ще с твля ли по ме то ду Ем чен ко Н. Л. и

со авт. [11]. Ма те ри а лом для ис сле до ва ния слу жи ла

све же за мо ро жен ная сы во рот ка. Кон це нт ра цию

нит ра тов оп ре де ля ли по со дер жа нию нит ри тов

пос ле вос ста нов ле ния их губ ча тым кад ми ем. Фо то -

мет ри чес кое оп ре де ле ние нит ри тов про во ди ли по

ре ак ции Грис са, ис поль зуя в ка че ст ве цве то об ра зу -

ю щих ком по нен тов суль фа ни ла мид (бе лый стреп -

то цид) и N%наф ти лэ ти лен ди а мин – ди гид рох ло рид

(НЭ ДА). Осаж де ние бел ков про во ди ли суль фа том

цин ка и фер ри ци а ни дом же ле за, оса док цент ри фу -

ги ро ва ли. 

По ре зуль та там про ве ден но го обс ле до ва ния все

па ци ен ты с эс сен ци аль ной ги пер то ни ей (ЭГ) бы ли

раз де ле ны на две груп пы. Де ле ние на груп пы про во -

ди лось на ос но ва нии на ли чия приз на ков ре мо де ли -

ро ва ния ле во го же лу доч ка по дан ным ЭхоКГ:

ИММЛЖ > 52 г/м2,7 или уве ли че ния от но си тель ной

тол щи ны зад ней стен ки и/или меж же лу доч ко вой пе -

ре го род ки бо лее 0,45. 

В груп пу 1 (55 че ло век) вошли боль ные ЭГ 1 сте -

пе ни по вы ше ния АД, имев шие приз на ки ре мо де ли -

ро ва ния ле во го же лу доч ка; в груп пу 2 (93 человека)

были включены больные ЭГ 1 сте пе ни без приз на ков

ре мо де ли ро ва ния ле во го же лу доч ка; 32 че ло ве ка –

составили конт роль ную (3%ю) группу.

Ста тис ти чес кая об ра бот ка дан ных про во ди лась с

по мощью прог рам мы Microsoft Excel’ 97, прог рам мы

STADIA вер сии 6.3., па ке та SPSS. Во всех таб ли цах и

ри сун ках ре зуль та ты ис сле до ва ния предс тав ле ны как

вы бо роч ное сред нее (М) ± до ве ри тель ный ин тер вал

для сред не го (dM) с за дан ной до ве ри тель ной ве ро ят -

ностью 0,95. Оцен ку раз ли чий пе ре мен ных про во ди -

ли с по мощью кри те рия ин тег раль ных раз ли чий

Кол мо го ро ва – Смир но ва. Раз ли чия час тот со бы тий

оце ни ва ли по кри те рию сог ла сия час тот – Z. Для

срав не ния про пор ций ис поль зо ва ли кри те рий χ2.

Для от бо ра на и бо лее зна чи мых не за ви си мых пе ре -

мен ных, вли я ю щих на ва ри а бель ность изу ча е мой ве -

ли чи ны, ис поль зо ва ли ме тод мно же ст вен ной по ша -

го вой ли ней ной рег рес сии. С целью вы яв ле ния свя -

зи АГ с фак то ра ми рис ка и по ка за те ля ми функ ции

эн до те лия ис поль зо ва ли ло гис ти чес кий рег рес си он -

ный ана лиз.

Ис ход ная ха рак те рис ти ка обс ле до ван ных предс -

тав лен а в табл. 1. Как вид но из дан ных таб ли цы,

боль ные АГ от ли ча лись от груп пы конт ро ля отя го -

щен ной нас ле д ствен ностью и уве ли че ни ем ИМТ (1

груп па). По ос таль ным фак то рам рис ка груп пы ока -

за лись со пос та ви мы. 

Ре зуль та ты ис сле до ва ния
Нит рок си дер ги чес кие по ка за те ли сы во рот ки кро -

ви у мо ло дых муж чин с АГ и здо ро вых лиц предс тав -

ле ны на ри с. 1.

Как вид но из ри с. 1, кон це нт ра ция нит ра тов в сы -

во рот ке кро ви не име ла су ще ст вен ных раз ли чий меж -

ду боль ны ми АГ и здо ро вы ми ли ца ми. Со дер жа ние

нит ри тов бы ло дос то вер но сни же но у боль ных АГ, не -

за ви си мо от тя жес ти за бо ле ва ния. При кор ре ля ци он -

ном ана ли зе у боль ных с ре мо де ли ро ва ни ем ле во го

же лу доч ка уро вень нит ри тов ока зал ся дос то вер но

Рис. 1. Содержание нитратов и нитритов в сыворотке крови
больных АГ и здоровых лиц.

Примечание: нитраты: р1�2 = 0,67; р1�3= 0,45; р2�3 = 0,71;
нитриты: р1�2 = 0,12; р1�3 = 0,000; р2�3 = 0,000.
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свя зан с отя го щен ной нас ле д ствен ностью по АГ

(r=%0,35; р=0,017) и дли тель ностью за бо ле ва ния

(r=%0,23; р=0,03). В груп пе 2 не об на ру же но кор ре ля -

ци он ных свя зей. В таб л. 2 при ве де ны дан ные о свя зи

эс сен ци аль ной ги пер то нии с уров нем нит ри тов сы -

во рот ки кро ви.

Как вид но из при ве ден ных дан ных, у по дав ля ю -

ще го боль ши н ства боль ных АГ (94,6%) кон це нт ра ция

нит ри тов сы во рот ки кро ви бы ла сни же на. Об на ру же -

на вы со ко дос то вер ная связь меж ду уров нем нит ри -

тов сы во рот ки кро ви и ар те ри аль ной ги пер то ни ей у

мо ло дых муж чин.

Изу че на эн до те лий%за ви си мая и эн до те лий%не -

за ви си мая ва зо ди ла та ция пле че вой ар те рии у 126

муж чин 18 – 24 лет, из ко то рых 36 че ло век – боль -

ные 1 груп пы (АГ с приз на ка ми ре мо де ли ро ва ния

ле во го же лу доч ка), 58 че ло век – боль ные 2 груп пы

(АГ без ре мо де ли ро ва ния ле во го же лу доч ка) и 32

здо ро вых муж чи ны (3 груп па). Груп пы не от ли ча -

лись от ис ход ной вы бор ки.

Ис ход ный ди а метр и тол щи на стен ки пле че вой

ар те рии не от ли ча лись в обс ле до ван ных груп пах.

Ве ли чи на нит рог ли це рин – ин ду ци ро ван ной ди ла -

та ции пле че вой ар те рии у боль ных АГ бы ла та кой

же, как и у здо ро вых лиц, а по ток – за ви си мая ва -

зо ди ла та ция бы ла на ру ше на не толь ко у боль ных с

ре мо де ли ро ва ни ем ле во го же лу доч ка, но и у па ци -

ен тов с ран ней ста ди ей за бо ле ва ния и не бы ла из -

ме не на в груп пе конт ро ля (рис. 2).

Мы срав ни ли боль ных АГ с нор маль ной и па то -

ло ги чес кой ре ак ци ей пле че вой ар те рии с целью

вы яс не ния при чин дис фу нк ции эн до те лия в изу ча -

е мых груп пах. Боль ные с дис фу нк ци ей эн до те лия и

без та ко вой не от ли ча лись друг от дру га по фак то -

рам рис ка, дли тель нос ти ги пер то нии, мас се ми о -

Таблица 1
Клиническая характеристика обследованных групп

Показатель 1группа (n=55) 2 группа (n=93) 3 группа (n=32) р

М [95% ДИ]

Длительность АГ, годы 4,7[4�5,4] 3,9[3,3�4,5] p1�2=0,223

Наследственность отягощена по АГ (n, %) 43 (78%) 76 (82%) 6 (19%) p1�2=0,331 
p1�3=0,000 
p2�3=0,000 

Индекс массы тела, кг/м2 25,8 [24,6�27] 22,7 [22�23,4] 21,5 20,8�22,2] p1�2=0,000 
p1�3=0,000 
p2�3=0,2

Низкая физическая активность 30(55%) 54(58%) 17(52%) p1�2=0,32 
p1�3=0,41 
p2�3=0,53 

Курение, пачек/лет 2,6[1,5�3,7]* 2,1[1,5�2,7]* 1,3[0,8�1,8]* p1�2=0,000
p1�3=0,003 
p2�3=0,000 

Число курящих 33 (60%) 48 (52%) 17(53%) p1�2=0,2 
p1�3=0,3 
p2�3=0,7 

Общий холестерин, ммоль/л 3,9[3,6�4,2] 3,7[3,6�3,8] 3,6[3,3�3,9] p1�2=0,45 
p1�3=0,53 
p2�3=0,84 

Триглицериды, ммоль/л 0,9[0,8�1] 1,0[0,9�1,1] 1,2[1,1�1,3] p1�2=0,29 
p1�3=0,0 
p2�3=0,32 

ХС ЛПВП, ммоль/л 1,2[1,1�1,3] 1,3[1,2�1,4] 1,2[1,1�1,3] p1�2=0,81 
p1�3=0,75 
p2�3=0,73 

ХС ЛПНП, ммоль/л 2,3[2,0�2,6] 1,9[1,7�2,1] 1,8[1,5�2,1] p1�2 =0,13 
p1�3=0,15
p2�3=0,43 

Примечание: * � Ех переменных > 0; проверка различий другими критериями (медианный, Крускалл�Уоллис и Джонкиера –
тест) не выявила различий между группами.

Таблица 2
Связь ЭГ с уровнем нитритов сыворотки крови

больные АГ контроль всего

нитриты < 6,3ммоль/л 140 (94,6%) 12 (37,5%) 152

нитриты > 6,3ммоль/л 8 (5,4%) 20 (62,5%) 28

148 32 180

Примечание: в таблице указано абсолютное количество
человек, в скобках – процентное отношение.
χ2 = 65,29; р=0,000; отношение шансов = 29,17
с 95% ДИ= [9,63�92,14].
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кар да ле во го же лу доч ка и уров ню нит ри тов сы во -

рот ки кро ви. С целью вы яв ле ния на и бо лее зна чи -

мых фак то ров, вли я ю щих на функ цию эн до те лия у

мо ло дых муж чин с АГ, про ве ден по ша го вый рег рес -

си он ный ана лиз. Ре зуль та ты ана ли за при ве де ны в

табл. 3 и 4.

Та ким об ра зом, в на шем ис сле до ва нии ве ли чи на

ЭЗВД пле че вой ар те рии при АГ оп ре де ля ет ся раз ны -

ми фак то ра ми. При ре мо де ли ро ва нии ЛЖ она име ет

об рат ную за ви си мость от ис ход но го ди а мет ра со су да,

мас сы ми о кар да ле во го же лу доч ка и нас ле д ствен ной

отя го щен нос ти по АГ и име ет пря мую связь с уров -

нем триг ли це ри дов кро ви. При от су т ствии ре мо де ли -

ро ва ния ЛЖ ЭЗВД ди ла та ция пле че вой ар те рии оп -

ре де ля ет ся ис ход ным ди а мет ром и уров нем нит ри тов

сы во рот ки кро ви. 

В табл. 5 при ве де ны дан ные о свя зи ЭГ и эн до те -

лий%за ви си мой ди ла та ции пле че вой ар те рии. Как

вид но из предс тав лен ных дан ных, меж ду АГ и дис фу -

нк ци ей эн до те лия у мо ло дых муж чин су ще ст ву ет дос -

то вер ная связь: шан сы иметь дис фу нк цию эн до те лия

у мо ло до го муж чи ны с ар те ри аль ной ги пер то ни ей в 7

раз вы ше, чем у здо ро во го мо ло до го че ло ве ка. 

Ана лиз дан ных с по мощью мно же ст вен ной ло -

гис ти чес кой рег рес сии с ис поль зо ва ни ем АГ в ка -

че ст ве за ви си мой пе ре мен ной, поз во лил вы я вить

дос то вер ную связь изу чен ных по ка за те лей функ -

ции эн до те лия пле че вой ар те рии с за бо ле ва ни ем,

не за ви си мо от дру гих фак то ров рис ка (табл. 6). Как

вид но из предс тав лен ных дан ных, по ка за те ли дис фу -

нк ции эн до те лия, не за ви си мо от дру гих фак то ров

рис ка, дос то вер но свя за ны с ис хо дом – ар те ри аль ной

ги пер то ни ей. При от су т ствии отя го щен ной по АГ

нас ле д ствен нос ти и дис фу нк ции эн до те лия шан сы

воз ник но ве ния за бо ле ва ния сос тав ля ют ме нее 1.

Рис. 2. Величина поток�зависимой дилатации плечевой артерии. 

Примечание: р1�2 = 0,7; р1�3 = 0,0001; р2�3 = 0,0002.

Таблица 3
Результаты пошагового регрессионного анализа

влияния изучаемых переменных на величину
эндотелий:зависимой дилатации плечевой артерии 

в группе больных с ремоделированием ЛЖ (1 группа)

№ независимые переменные коэфф. В р

1. исходный диаметр плечевой �15,7 0
артерии (Dисх) 

2. индекс массы миокарда левого �0,6 0,0001
желудочка (ИММЛЖ) 

3. отягощенная наследственность �3,4 0,02
по АГ (ОАГН) 

4. уровень триглицеридов (ТГ) 4,5 0,03

Таблица 4
Результаты пошагового регрессионного анализа

влияния изучаемых переменных на величину ЭЗВД
плечевой артерии в группе больных без

ремоделирования левого желудочка (2 группа)

№ независимые переменные коэфф. В р

1. исходный диаметр плечевой 
артерии (Dисх) �9,4 0,0008

2. концентрация нитритов 
в сыворотке крови 1,87 0,017

Таблица 5
Связь ЭЗВД и ЭГ у молодых мужчин

больные АГ здоровые всего

ЭЗВД < 10% (есть дисфункция) 66 (70,2%) 8 (25%) 74

ЭЗВД >10% (нет дисфункции) 28 (29,7%) 24 (75%) 52

94 32 126

Примечания: В таблице указано абсолютное количество
человек, в скобках � процентное отношение.

χ2 = 20,13; р=0,000. 

Отношение шансов = 7,07 с 95% ДИ= [2,62�19,65];

чувствительность метода = 70%; 

специфичность метода = 75%;

прогностическая ценность положительного результата = 89%;

прогностическая ценность отрицательного результата = 46%.

Таблица 6
Результаты множественного логистического

регрессионного анализа

независимые переменные коэффи� р отношение
циент В шансов

ИМТ >23 кг/м2 0,18 0,228 1,2

наследственность по АГ �4,24 0,005 0,014
не отягощена

курение 0,19 0,53 1,21

триглицериды > 1,7 ммоль/л �2,09 0,061 0,12

ХСЛПНП > 3,5 ммоль/л 0,69 0,27 1,9

ЭЗВД >10% �0,082 0,046 0,9

нитриты сыворотки �0,512 0,02 0,6
крови > 6,3 ммоль/л

Ито го вое урав не ние рег рес сии име ет вид:
ЭЗВД = 99,06–15,7•Dисх�0,6•ИММЛЖ�3,4•ОАГН+4,5•ТГ

Ито го вое урав не ние рег рес сии име ет вид: 
ЭЗВД = 33,23–9,4•Dисх+1,87•нит ри ты 
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Об суж де ние

Ре зуль та ты экс пе ри мен таль ных ис сле до ва ний сви -

де тель ству ют, что имен но нит ри ты плаз мы от ра жа ют

син тез NO в со су дах [12]. При изу че нии нит рок си дер ги -

чес ких по ка за те лей сы во рот ки кро ви в на шем ис сле до -

ва нии ока за лось, что со дер жа ние нит ра тов не из ме не -

но, а кон це нт ра ция нит ри тов в сы во рот ке кро ви дос то -

вер но сни же на у боль ных АГ, что мо жет сви де тель ство -

вать о NO% де фи цит ных ме ха низ мах за бо ле ва ния. 

Ис поль зо ва ние дос та точ но од но род ной груп пы

боль ных в на шем ис сле до ва нии поз во ли ло об на ру жить

дис фу нк цию эн до те лия не за ви си мо от дру гих фак то ров

рис ка не толь ко при на ли чии ре мо де ли ро ва ния ле во го

же лу доч ка, но и на ран ней ста дии АГ, про яв ля ю щей ся в

сни же нии эн до те лий–за ви си мой ди ла та ции пле че вой

ар те рии. Ре зуль та ты по ша го во го рег рес си он но го ана ли -

за поз во ля ют пред по ло жить, что ге не ти чес кая пред рас -

по ло жен ность к АГ иг ра ет важ ную роль в раз ви тии эн -

до те ли аль ной дис фу нк ции, а так же тот факт, что про -

цес сы ре мо де ли ро ва ния серд ца и со су дов идут па рал -

лель но. В груп пе боль ных без ре мо де ли ро ва ния ле во го

же лу доч ка не вы яв ле но дос то вер ной свя зи с отя го щен -

ной нас ле д ствен ностью, хо тя 82% боль ных име ли кров -

ных родствен ни ков – боль ных АГ. Воз мож но, это свя за -

но с тем, что в груп пе боль ных с ре мо де ли ро ва ни ем ле -

во го же лу доч ка дос то вер но ча ще, чем во 2 груп пе, без

ремоделирования ЛЖ, встре ча лись слу чаи се мей ной

ги пер то нии, ког да оба ро ди те ля стра да ли АГ (42% и

18,4%, со от ве т ствен но; р1%2=0,006). По ре зуль та там по -

ша го во го рег рес си он но го ана ли за, при I ста дии АГ ве -

ли чи на ЭЗВД свя за на с кон це нт ра ци ей нит ри тов сы во -

рот ки, а при II ста дии за бо ле ва ния та кая связь от су т -

ству ет. Мож но пред по ло жить, что не толь ко ок сид азо та

участ ву ет в по ток%за ви си мой ди ла та ции ар те рий, ко то -

рая мо жет быть ре зуль та том ак тив нос ти дру гих ве ществ,

выс во бож да е мых эн до те ли ем [12]. 

Ре зуль та ты ло гис ти чес ко го ана ли за по ка за ли, что

отя го щен ная нас ле д ствен ность и дис фу нк ция эн до те -

лия, не за ви си мо от дру гих фак то ров рис ка, прог но зи ру -

ют раз ви тие АГ у мо ло дых муж чин. 

Вы во ды
1. Эс сен ци аль ная ги пер то ния у мо ло дых муж чин

дос то вер но свя за на с дис фу нк ци ей эн до те лия, про яв ля -

ю щей ся в сни же нии со дер жа ния ме та бо ли тов ок си да

азо та – нит ри тов и на ру ше нии эн до те лий%за ви си мой

ди ла та ции пле че вой ар те рии.

2. Из всех изу чен ных фак то ров рис ка на и боль шее

вли я ние на сос то я ние эн до те лия у мо ло дых муж чин

ока зы ва ет нас ле д ствен ная отя го щен ность по ар те ри -

аль ной ги пер то нии.

3. Об на ру же ние эн до те ли аль ной дис фу нк ции при

от су т ствии ре мо де ли ро ва ния ле во го же лу доч ка мо -

жет пос лу жить до пол ни тель ным кри те ри ем ран ней

ди аг нос ти ки эс сен ци аль ной ги пер то нии у мо ло дых

муж чин.
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Ли те ра ту ра

Abstract

The aim of the study was to evaluate the association between markers of endothelial function and arterial hypertension

(AH). We measured the plasma level of nitrite and nitrate and flow'mediated vasodilatation of the brachial artery (endothe-

lium dependent) in 148 men with AH and 32 healthy men in age 18'24 years. The low level of nitrite was found in 140 patients

with AH compared with control group (odds ratio 29,2; 95%CI [9,6'92,1]). Flow'mediated vasodilatation of the brachial

artery was measured in 126 men with AH and it was impaired in 66 men (70,2%) (odds ratio 7,1; 95%CI [2,6'19.7]). There

is no significant difference between groups in endothelium independent vasodilatation to nitroglycerin. Endothelial dysfunc-

tion was documented in patients with and without left ventricular hypertrophy. Logistic regression analysis using AH as a

dependent variable revealed a statistically significant association with nitrite (p=0,02), flow'mediated vasodilatation

(p=0,046) and genetically predisposition to arterial hypertension.

Key words: arterial hypertension, nitrite, endothelial dysfunction, Doppler ultrasound
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