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Нарушения ритма и проводимости выявлены у 55% пациентов, среди которых преоб-
ладали АВ-блокады (25%) и фибрилляция предсердий (14%).

Поражение левой коронарной артерии сопровождалось развитием аритмий в 2 раза 
чаще, чем поражение правой коронарной артерии (36% против 19% от общего числа ослож-
нений соответственно). 

Наибольшая корреляция с патологией ЛКА отмечена для АВ-блокад (17% случаев) 
и фибрилляции предсердий (11% случаев) несмотря на то, что АВ-узел и правые отделы 
сердца кровоснабжаются правой коронарной артерией.
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ФАКТОРЫ РИСКА РАЗВИТИЯ ХРОНИЧЕСКОЙ СЕРДЕЧНОЙ 
НЕДОСТАТОЧНОСТИ У ПАЦИЕНТОВ С АРТЕРИАЛЬНОЙ ГИПЕРТЕНЗИЕЙ

Введение
Артериальная гипертензия является одним из наиболее распространённых заболева-

ний сердечно сосудистой системы и рассматривается как важный фактор риска развития 
хронической сердечной недостаточности [1]. Длительное повышение артериального давле-
ния приводит к структурно функциональным изменениям миокарда, включая гипертрофию 
левого желудочка, нарушение диастолической функции и развитие ремоделирования серд-
ца. Эти изменения со временем могут способствовать формированию хронической сердеч-
ной недостаточности. В связи с высокой распространённостью артериальной гипертензии 
изучение факторов, способствующих развитию хронической сердечной недостаточности 
у данной категории пациентов, имеет важное значение для ранней профилактики и своевре-
менной коррекции факторов риска [2].

Цель 
Определить основные факторы риска развития хронической сердечной недостаточно-

сти у пациентов с артериальной гипертензией.
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Материал и методы исследования
Проведен анализ клинических данных 62 пациентов с артериальной гипертензией, 

находившихся на лечении в кардиологическом отделении. Возраст пациентов варьировал 
от 45 до 78 лет. Все пациенты были разделены на две группы: первая группа включала 
34 пациента с признаками хронической сердечной недостаточности, вторая группа состоя-
ла из 28 пациентов с артериальной гипертензией без признаков хронической сердечной не-
достаточности. У всех обследованных анализировались анамнестические данные, наличие 
сопутствующих заболеваний, показатели артериального давления и результаты эхокардио-
графии. Статистическая обработка результатов проводилась с использованием критерия χ². 
Различия считались статистически значимыми при p<0,05.

Результаты исследования и их обсуждение
Установлено, что у пациентов с артериальной гипертензией и хронической сердечной 

недостаточностью достоверно чаще наблюдалась длительность заболевания более 10 лет по 
сравнению с пациентами без признаков сердечной недостаточности (p=0,03). Кроме того, 
у пациентов первой группы чаще выявлялась гипертрофия левого желудочка по данным эхо-
кардиографии (p=0,02).

В структуре сопутствующих заболеваний у пациентов с хронической сердечной недо-
статочностью чаще отмечались ишемическая болезнь сердца, ожирение и сахарный диабет 
2 типа. Наличие этих факторов значительно увеличивало риск развития хронической сер-
дечной недостаточности у пациентов с артериальной гипертензией.

Также установлено, что недостаточный контроль артериального давления чаще наблю-
дался у пациентов с хронической сердечной недостаточностью. У данной категории паци-
ентов чаще регистрировались эпизоды повышения артериального давления выше целевых 
значений.

Полученные результаты свидетельствуют о том, что длительное течение артериальной 
гипертензии, наличие гипертрофии левого желудочка, сопутствующие метаболические на-
рушения и недостаточный контроль артериального давления играют важную роль в разви-
тии хронической сердечной недостаточности.

Выводы
Проведенное исследование позволило выявить основные факторы риска развития хро-

нической сердечной недостаточности у пациентов с артериальной гипертензией. Установле-
но, что длительность артериальной гипертензии более 10 лет и наличие гипертрофии левого 
желудочка достоверно чаще встречаются у пациентов с ХСН. Важную роль в развитии сер-
дечной недостаточности играют сопутствующие заболевания: ишемическая болезнь сердца, 
ожирение и сахарный диабет 2 типа. Кроме того, недостаточный контроль артериального 
давления значительно повышает риск формирования ХСН. Полученные данные обосновы-
вают необходимость своевременной коррекции выявленных факторов риска, строгого кон-
троля артериального давления и регулярного мониторинга структурно-функционального 
состояния миокарда у пациентов с артериальной гипертензией для профилактики развития 
хронической сердечной недостаточности.
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