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В нас то я щее вре мя из ве ст но, что со су дис тый эн -

до те лий ак тив но участ ву ет в ре гу ля ции то ну са со су -

дов (ва зо ди ла та ция/ва зо ко н стрик ция); кле точ ной

про ли фе ра ции (син тез/ин ги би ро ва ние фак то ров

про ли фе ра ции); ге мос та за (син тез и ин ги би ро ва ние

фак то ров фиб ри но ли за и аг ре га ции тром бо ци тов);

мест но го вос па ле ния (вы ра бот ка про� и про ти во вос -

па ли тель ных фак то ров) [1, 7, 9].

Сфор ми ро ва лось предс тав ле ние о дис фу нк ции

эн до те лия, под ко то рой преж де все го по ни ма ют

дис ба ланс меж ду про дук ци ей ва зо ди ла ти ру ю щих,

ан ги оп ро тек тив ных, ан тип ро ли фе ра тив ных фак то -

ров с од ной сто ро ны (ок сид азо та�NO, прос та цик -

лин, тка не вой ак ти ва тор плаз ми но ге на, С�тип нат -

рий�уре ти чес ко го пеп ти да, эн до те ли аль ный ги пер -

по ля ри зу ю щий фак тор) и ва зо ко н стрик тор ных,

прот ром бо ти чес ких, про ли фе ра тив ных фак то ров, с

дру гой сто ро ны (эн до те лин�1, су пе рок сид�ани он,

тром бок сан А2, ин ги би тор тка не во го ак ти ва то ра

плаз ми но ге на) [6, 8]. 

В то же вре мя, ос та ет ся не дос та точ но изу чен ным

учас тие эн до те ли аль ных ме ха низ мов в ре гу ля ции то -

ну са со су дов при ГБ (ги пер то ни чес кая бо лезнь) и

ХСН (хро ни чес кая сер деч ная не дос та точ ность). 

Цель ис сле до ва ния – изу че ние сос то я ния эн до те -

ли аль ных ме ха низ мов ре гу ля ции то ну са со су дов при

ГБ и ХСН.

Ма те ри ал и ме то ды 
Изу ча лась со су дод ви га тель ная функ ция эн до те -

лия у па ци ен тов с ГБ и ХСН. Ис сле до ва ние про во ди -

лось на 10 боль ных мужс ко го по ла с ГБ I�II ста дии

(клас си фи ка ция ВОЗ), с дли тель ностью за бо ле ва ния

от 2 до 10 лет и 20 боль ных ХСН I�III функ ци о наль -

ных клас сов по клас си фи ка ции NYHA. B ис сле до ва -

ние не вклю ча ли боль ных с са хар ным ди а бе том,

симп то ма ти чес кой ги пер то ни ей, за бо ле ва ни я ми кро -

ви, по чеч ной и пе че ноч ной не дос та точ ностью. Ис -

сле до ва ние про во ди ли по ме то ду D.S.Celermajer et al.

[5] с ис поль зо ва ни ем ульт раз ву ка вы со ко го раз ре ше -

ния. Из ме ре ние ди а мет ра пле че вой ар те рии осу ще с -

твля ли с по мощью ли ней но го дат чи ка 7Мгц на ульт -

раз ву ко вой сис те ме «Acuson 128XP» (США). Пле че -

вая ар те рия ло ци ро ва лась в про доль ном се че нии на

2�15 см вы ше лок те во го сги ба на пра вой ко неч нос ти.

Ис сле до ва ние про во ди ли в трип ле кс ном ре жи ме.

САД из ме ря ли по ме то ду Ко рот ко ва пос ле пред ва ри -

тель но го на хож де ния обс ле ду е мо го в сос то я нии по -

коя � ле жа на про тя же нии 10 ми нут, за тем ре ги ст ри -

ро ва ли с по мощью ульт раз ву ко вой ло ка ции ди а метр

со су да. Да лее вы ше мес та ло ка ции нак ла ды ва ли ман -

же ту сфиг мо ма но мет ра и наг не та ли воз дух до тех пор,

по ка дав ле ние его не ста но ви лось на 50 мм рт. ст. вы -

ше уров ня САД. Это при во ди ло к комп рес сии пле че -

вой ар те рии и вре мен но му прек ра ще нию кро во то ка,

ко то рое под дер жи ва лось в те че ние 3 ми нут (рис. 1).

Воз ни ка ю щая ок клю зия вре мен но вык лю ча ла ме -

ха ни чес кую сти му ля цию эн до те лия [3], а, воз мож но,

и не ко то рые дру гие фак то ры сти му ля ции эн до те ли -

аль ной сек ре ции, нап ри мер из ме не ние ре жи ма ок си -

ге на ции. Прек ра ще ние кро во то ка по пле че вой ар те -

рии отс ле жи ва ли с по мощью цвет но го доп пле ро вс ко -

го кар ти ро ва ния по то ка. По за вер ше нии комп рес сии

воз дух из ман же ты вы пус ка ли и в те че ние пер вых 15

се кунд – в фа зу ре ак тив ной ги пе ре мии (рис. 2) – ре -

ги ст ри ро ва ли ди а метр со су да.

Спус тя чет верть ча са, по ме ре вос ста нов ле ния из -

на чаль но го ди а мет ра ар те рии, па ци ент по лу чал суб -

ли нг валь но 500мкг нит рог ли це ри на, сле до вав шая за

этим ре ак ция ар те рий за пи сы ва лась на про тя же нии 5

ми нут. Нит рог ли це рин вы зы вал эн до те лий�не за ви -

си мую ва зо ди ла та цию, что ис поль зо ва лось в ка че ст ве
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конт ро ля за сос то я ни ем глад ко мы шеч ных кле ток со -

су дис той стен ки.

Ульт раз ву ко вым спо со бом из ме ря лась тол щи на

слоя ин ти ма�ме дия об щей сон ной ар те рии. Дан ный

по ка за тель ис поль зо вал ся в ка че ст ве мар ке ра ате ро -

ск ле ро ти чес ких из ме не ний со су дис той стен ки у обс -

ле до ван но го кон тин ген та лиц.

Об ра бот ка дан ных про во ди лась на ЭВМ с по -

мощью прог рам мы «Би ос та тис ти ка 4.03 для Windows»

с ис поль зо ва ни ем t�кри те рия Сть ю ден та.

Конт роль ную груп пу сос тав ля ли две над цать прак -

ти чес ки здо ро вых лиц в воз рас те от 20 до 46 лет. 

Ре зуль та ты и об суж де ние 
Комп рес си он ная про ба с пос ле ду ю щим вос ста -

нов ле ни ем кро во то ка на пра вой пле че вой ар те рии

(рис.3) при во ди ла к уве ли че нию прос ве та со су да у

всех обс ле до ван ных конт роль ной груп пы, при этом

ди ля та тор ная ре ак ция сос тав ля ла 0,7 мм, а прос вет

со су да уве ли чи вал ся с 4,0 до 4,7±0,3 мм, что со от ве т -

ству ет 17,5% (в нор ме при рост ди а мет ра со су да сос -

тав ля ет 10% и вы ше от из на чаль но го) и поз во ля ет

оце ни вать сос то я ние эн до те лий�за ви си мых ме ха низ -

мов ре гу ля ции то ну са со су дов. 

Вве де ние 500 мкг нит рог ли це ри на поз во ля ло отс -

ле жи вать сос то я ние не за ви ся щих от эн до те лия ком -

по нен тов со су дис то го то ну са.

В конт роль ной груп пе это вы ра жа лось в ди ля та -

тор ной ре ак ции в 0,9 мм и при во ди ло к уве ли че нию

прос ве та со су дов на 22,5 %. Ис сле до ва ние со су дод ви -

га тель ных ре ак ций у боль ных с ги пер то ни чес кой бо -

лезнью по ка за ло, что фор ми ро ва ние то ну са со су дов у

них на ру ше но. В част нос ти, комп рес си он ное воз дей -

ствие, при во дя щее к вре мен но му иск лю че нию вли я -

ния ар те ри аль но го дав ле ния на эн до те лий со су дис -

той стен ки и пос ле ду ю щее вос ста нов ле ние кро во то -

ка, не при во ди ло к вы ра жен ной ди ля та тор ной ре ак -

ции, а в ря де слу ча ев про ис хо ди ла да же ва зо ко н -

стрик ция. В сред нем, ди а метр со су дов уве ли чи вал ся

на 0,4±0,05 мм, что сос тав ля ет 57,1% по срав не нию с

конт роль ной груп пой (р<0,05). Столь вы ра жен ное

(на 42,9%) ре ду ци ро ва ние от вет ных ре ак ций глад ко -

мы шеч ных кле ток со су дис той стен ки сви де тель ству ет

о су ще ст вен ных из ме не ни ях в эн до те лий�за ви си мых

ме ха низ мах ре гу ля ции со су дис то го то ну са у боль ных

ги пер то ни чес кой бо лезнью. Вмес те с тем, ре ак ции

глад ко мы шеч ных кле ток пле че вой ар те рии на вве де -

ние нит рог ли це ри на у этой же груп пы боль ных сох -

ра ня лись в зна чи тель но боль шей ме ре и сос тав ля ли

77,8% или 0,7±0,3мм по срав не нию с конт роль ной

груп пой (р>0,05). Это поз во ля ет ду мать о дос та точ -

ной сте пе ни сох ран нос ти эн до те лий�не за ви си мых

ме ха низ мов ре гу ля ции то ну са со су дов при ар те ри аль -

ной ги пер тен зии. 

Су ще ст вен ные из ме не ния в ме ха низ мах ре гу ля -

ции то ну са со су дов бы ли вы яв ле ны у па ци ен тов с

хро ни чес кой сер деч ной не дос та точ ностью. Так, из 20

обс ле ду е мых у 11 бы ла об на ру же на ва зо ко н стрик тор -

ная ре ак ция на комп рес си он ную про бу, а в ос таль ных

слу ча ях воз ни кав шая ва зо ди ля та тор ная ре ак ция бы ла

сла бо вы ра же на и су ще ст вен но ус ту па ла та ко вой в

конт роль ной груп пе. В сред нем ди а метр пле че вой ар -

те рии умень шал ся с 4,8мм до 4,3±0,02 мм (р<0,05),

что сос тав ля ло 71,4% по срав не нию с конт роль ной

груп пой. Та кое из ме не ние вы ра жен нос ти (на 28,6%)

и нап рав лен нос ти ре ак ций со су дис той стен ки при

хро ни чес кой сер деч ной не дос та точ нос ти сви де тель -

ству ет о зна чи тель ном из ме не нии эн до те лий�за ви си -

мых ме ха низ мов ре гу ля ции у лиц с дан ной па то ло ги -

ей. В то же вре мя, ре ак ции со су дод ви га тель но го ап -

па ра та на вве де ние нит рог ли це ри на не пре тер пе ва ли

су ще ст вен ных из ме не ний и при во ди ли хо тя и к ме нее

вы ра жен ной, но все же ва зо ди ля та ции. 

На ря ду с этим, из ме ре ние слоя ин ти ма�ме дия у

боль ных с ГБ и ХСН по ка за ло, что тол щи на слоя ока -

за лась рав ной, со от ве т ствен но, 0,75±0,07 мм и 0,76

±0,58 мм, что дос то вер но не от ли ча лось от по ка за те -

ля ин ти ма�ме дия у здо ро вых лиц конт роль ной груп -

пы, у ко то рых этот по ка за тель сос та вил 0,72±0,18 мм

(р>0,05). Это поз во ля ет пред по ло жить, что об на ру -

жен ные из ме не ния ре ак ций со су дис той стен ки у па -

Рис.1 Фа за ок клю зии ульт раз ву ко вой про бы с ре ак тив ной
ги пе ре ми ей. Ре ги ст ри ру ет ся от су т ствие сиг на ла кро во то ка.

Рис.2 Фа за ги пе ре мии ульт раз ву ко вой про бы с ре ак тив ной
ги пе ре ми ей. Пер вые 15с пос ле спус ка воз ду ха из ман же ты
ре ги ст ри ру ет ся мак си маль ная ско рость кро во то ка и цвет ное
ок ра ши ва ние прос ве та ар те рии.
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ци ен тов с ГБ и ХСН фор ми ру ют ся до раз ви тия вы ра -

жен ных мор фо ло ги чес ких из ме не ний со су дис той

стен ки.

По лу чен ные дан ные поз во ля ют сде лать вы вод о

том, что при ги пер то ни чес кой бо лез ни и хро ни чес -

кой сер деч ной не дос та точ нос ти про ис хо дят су ще ст -

вен ные из ме не ния в ме ха низ мах фор ми ро ва ния то -

ну са со су дов. И, преж де все го, это от но сит ся к эн до -

те лий�за ви си мым ме ха низ мам ре гу ля ции, с по -

мощью ко то рых ре а ли зу ют ся ре ги о наль ные вли я ния

на глад ко мы шеч ные клет ки со су дис той стен ки. Та кие

вза и мо от но ше ния эн до те лия со су дис той стен ки с со -

су дод ви га тель ным ап па ра том ока зы ва ют ся воз мож -

ны ми бла го да ря их сек ре тор ной ак тив нос ти, обус -

лов лен ной эн док рин ны ми функ ци я ми эн до те ли о ци -

тов, вы де ля ю щих ва зо ак тив ные ве ще ст ва ди ля та тор -

ной (прос та цик лин, эн до те ли аль ный ги пер по ля ри зу -

ю щий фак тор, ок сид азо та, нат рий�уре ти чес кий пеп -

тид ти па С, ад ре но ме ду лин) и констрик тор ной (эн до -

пе рок си ды, ан ги о тен зи ны, тром бок сан А2 , эн до те -

лин�1, прос таг лан дин Н2) групп [1]. Та ким об ра зом,

эн до те ли аль ные клет ки, вы пол няя раз лич ные функ -

ции, яв ля ют ся точ кой при ло же ния нерв ной и гу мо -

раль ной ре гу ля ции то ну са со су дов. На и боль шим вли -

я ни ем на ре ги о нар ную ге мо ди на ми ку от ли ча ют ся ок -

сид азо та и эн до те лин, ба ланс вза и мо дей ствия ко то -

рых обес пе чи ва ет со от ве т ствие меж ду ме та бо ли чес -

ки ми пот реб нос тя ми тка ней и ве ли чи ной кро во то ка

че рез со суд. Воз ник но ве ние ги пер то ни чес кой бо лез -

ни и хро ни чес кой сер деч ной не дос та точ нос ти на ру -

ша ют при выч ное вза и мо от но ше ние эн до те ли на и ок -

си да азо та в ре гу ля тор ном вли я нии на то нус со су дис -

той стен ки, что и при во дит к яв ной или скры той не -

сос то я тель нос ти ге мо ди на ми ки. 

Ме ха низ мы раз ви тия эн до те ли аль ной дис фу нк -

ции при ГБ окон ча тель но не вы яс не ны, од на ко при -

да ет ся зна че ние сни же нию ак тив нос ти NO�син та зы,

что при во дит к сни же нию про дук ции NО, а так же по -

вы шен ной его инак ти ва ции сво бод ны ми ра ди ка ла ми

– про дук та ми пе ре кис но го окис ле ния ли пи дов [4]. 

Пред по ла га ет ся так же, что в ос но ве раз ви тия эн -

до те ли аль ной дис фу нк ции у боль ных ХСН мо гут

быть нес коль ко ме ха низ мов: 1) сни жен ное выс во -

бож де ние N0 в от вет на ре цеп тор� или по ток�обус -

лов лен ное воз дей ствие; 2) де фи цит ис ход но го

субстра та – L�ар ги ни на; 3) уве ли чен ная инак ти ва ция

N0 сво бод но ра ди каль ны ми ве ще ст ва ми; 4) по вы -

шен ная ак тив ность ре нин – ан ги о тен зи но вой сис те -

мы (РАС) и, со от ве т ствен но, уве ли чен ный рас пад

бра ди ки ни на; 5)по вы ше ние уров ня эн до те ли на�1,

что ве дет к зна чи тель но му по вы ше нию со су дис то го

соп ро тив ле ния [2]. 

Вы яв ле ние при чин и ме ха низ мов та кой не сос то я -

тель нос ти эн до те лий�за ви си мой ре гу ля ции то ну са

со су дов при вы ше наз ван ной па то ло гии поз во лит

най ти но вые пу ти к ди аг нос ти ке и ле че нию воз ни ка -

ю щих на ру ше ний.

Вы во ды
1.У боль ных ГБ про ис хо дит су ще ст вен ное на ру -

ше ние ме ха низ мов ре гу ля ции то ну са со су дов с пре об -

ла да ни ем на ру ше ния эн до те лий�за ви си мых ме ха низ -

мов.

2. У боль ных с ХСН так же про ис хо дит на ру ше ние

ме ха низ мов ре гу ля ции то ну са со су дов как в от но ше -

нии эн до те лий�за ви си мых, так и эн до те лий� не за ви -

си мых ком по нен тов.

3.У боль ных ГБ и ХСН на ру ше ние эн до те лий�за -

ви си мых ме ха низ мов ре гу ля ции то ну са со су дов пред -

ше ст ву ет раз ви тию мор фо ло ги чес ких из ме не ний в

со су дис той стен ке.

Рис.3. Из ме не ния ди а мет ра пле че вой ар те рии при про ве -
де нии про бы.

При ме ча ние: раз ни ца ста тис ти чес ки дос то вер на по срав -
не нию с нор мой (р<0,05).
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Abstract

Mechanisms of vascular tonus regulation in patients with essential arterial hypertension (EAH) and chronic heart failure

(CHF) were examined by high0definition ultrasound method. EAH patients demonstrated substantially disturbed endotheli-

um0dependent mechanisms of vascular tonus regulation, with intact endothelium0independent mechanisms. In CHF individ-

uals, both endothelium0dependent and independent vascular reactions were disturbed. The observed changes in vasomotor

reactions might precede morphological changes in vascular wall.

Keywords: Arterial hypertension, chronic heart failure, vascular tonus regulation, endothelial function.
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