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Цель исследования: определить суммарный сердечно-сосудистый риск (ССР) и коронарный риск (КР) у 
больных хронической обструктивной болезнью легких (ХОБЛ) по шкале SCORE, частоту развития сердечно-со-
судистых событий и ишемической болезни сердца (ИБС) при низком, умеренном, высоком и очень высоком риске 
по данным пятилетнего проспективного наблюдения. Материалы и методы. В исследование было включено 976 
больных ХОБЛ без документированной ИБС. По шкале SCORE согласно данным, содержащимся в медицинской 
документации (полу, возрасту, уровню САД, содержанию общего холестерина, наличию факта курения), у боль-
ных ХОБЛ в возрасте от 41 до 81 года определили частоту низкого, умеренного, высокого и очень высокого сер-
дечно-сосудистого и коронарного риска, а также частоту развития сердечно-сосудистых событий за пятилетний 
период. Результаты и выводы: Низкий ССР у больных ХОБЛ определяется в 6,1%, умеренный риск – в 33,6 %, 
высокий риск в 12,7 %, очень высокий в 47,6 % ССР. У больных ХОБЛ низкий КР не выявлен, умеренный КР – в 
10,7 % пациентов, высокий КР – в 17,6 % пациентов, очень высокий КР – в 71,7 % больных. В общей структуре 
больных ХОБЛ преобладают пациенты с очень высоким ССР и КР. Частота сердечно-сосудистых событий в тече-
ние пяти лет наблюдения была достоверно выше у больных ХОБЛ с очень высоким ССР и КР. 
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Purpose: to determine the total cardiovascular risk and coronary risk in patients with chronic obstructive 
pulmonary disease on a scale SCORE and risk of cardiovascular events with low, moderate, high and very high risk 
according to the five-year prospective study. Approach.The study included 976 chronic obstructive pulmonary disease 
patients without coronary heart disease. Necessary to determine the coronary and total cardiovascular risk on a scale 
SCORE data contained in medical records (sex, age, level systolic blood pressure, total cholesterol, smoking), in 
chronic obstructive pulmonary disease patients without clinical manifestations of coronary heart disease at the age 
from 41 to 81 determined the frequency of low, moderate, high and very high cardiovascular and coronary risk, and 
the risk of cardiovascular events over a five year period. Findings: Low cardiovascular risk in chronic obstructive 
pulmonary disease patients is determined by 6.1 %, 33.6 % of moderate risk, and high risk (12.7 %), 47,6 % – a very 
high cardiovascular risk. In chronic obstructive pulmonary disease patients low coronary risk not detected in any case, 
moderate coronary risk with 10.7 % of the patients, high coronary risk – 17.6 % of the patients, a very high coronary 
risk – 71.7 % of patients. In the structure of chronic obstructive pulmonary disease patients prevail patients with very 
high cardiovascular risk and the coronary risk. The frequency of cardiovascular events for the next five years of follow-
up was significantly higher in patients with chronic obstructive pulmonary disease with a very high cardiovascular risk 
and the coronary risk. 
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Изучена экспрессия молекул адгезии на нейтрофилах больных сахарным диабетом 2 типа (СД2) и у па-
циентов с синдромом диабетической стопы (ДС). Количество лейкоцитов было повышено только у лиц с син-
дромом ДС. Наличие СД2 приводило к уменьшению относительного и абсолютного количества нейтрофилов с 
фенотипами CD 16+11b+ и CD 16+11b+66b+. В группе больных с синдромом ДС снижена экспрессия CD62L, 
CD11b, а также совместная экспрессия CD 62LCD 66b, CD11bCD 66b. После дополнительной стимуляции фор-
болмиристатацетатом в группе СД2 статистически значимо возросло почти в 2 раза абсолютное содержание 
клеток с фенотипом CD 16+66b+. В группе ДС относительно группы сравнения возросло число нейтрофилов, 
имеющих фенотипы CD 16+62L+, CD 16+62L+66b+, CD 16+11b+66b+. Наличие синдрома ДС приводило к уве-
личению (по сравнению с группой СД2) клеток, на мембране которых представлены CD 16+62L+, CD 16+11b+, 
CD 16+62L+66b+, CD 16+11b+62L+. Полученные данные свидетельствуют о снижении функциональной актив-
ности нейтрофилов при СД2 и синдроме ДС. Однако клетки этих пациентов имеют достоверно более выражен-
ный функциональный резерв.


