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Выводы 
1. У женщин, имеющих клинически значимый уровень накопления стресса отмечен 

более высокий уровень ОХС, ХС- ЛПНП. 
2. У мужчин, имеющих клинически значимый уровень накопления стресса отмечен 

более высокий индекс Апо В100/ Апо-А1. 
3. Более высокий уровень депрессии, тревожности, накопления стресса отмечен у 

женщин, чем у мужчин. 
4. Полученные данные указывают на необходимость поиска путей создания ком-

плексной первичной профилактики стресс-индуцированных нарушений липопротеинового 
обмена с учетом психоэмоциональных факторов и гендерных особенностей их влияния. 
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Введение 
В настоящее время довольно часто в клинической практике стала встречаться патоло-

гическая извитость внутренних сонных артерий. Отдельные формы деформаций маги-
стральных сосудов шеи достаточно изучены, однако, взаимосвязь ассоциаций нескольких 
форм извитостей брахиоцефальных артерий на формирование клинической картины ис-
следованы недостаточно. Исследование сердечно-сосудистой системы обычно ограничи-
вается сердцем. Акцентуация научного исследования на пациентов с патологией сосудов 
шеи связана с ростом за последнее время осложнений у данной группы лиц. 

Цель 
Определить особенности клинической картины у пациентов с деформациями брахио-

цефальных артерий. 
Материал и методы исследования 
На базе Гомельского кардиологического диспансера в отделении сосудистой хирургии 

исследовалась группа пациентов в возрасте 25–65 лет. Методом цветового дуплексного 
сканирования сосудов шеи было обследовано 20 пациентов, которым был проведен клини-
ческий осмотр, электрокардиография, рентгенография, ультразвуковое исследование внут-
ренних органов, на каждого пациента заполнялась карта, включающая социальную харак-
теристику, особенности клинических проявления и заключений специалистов.   

Результаты исследования и их обсуждение 
В исследовании приняли участие 20 пациентов с патологической извитостью сонных 

артерий. Из 20 пациентов — 16 женщин и 4 мужчины разных возрастных групп. Из них в 
возрасте 25–35 лет — 3 (15 %) пациента; 36–45 лет — 6 (30 %) пациентов; 46–55 лет — 6 
(30 %) пациентов, 56–65 лет — 5 (25 %) пациентов. 

Среди данной группы пациентов артериальная гипертензия встречалась в 45 % случаев: 
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Выводы 
1. Выявлены особенности клинических проявлений деформаций брахиоцефальных ар-

терий: частые головные боли (95 %); снижение памяти (100 %); периодические приступы 
головокружения с нарушением равновесия и потерей сознания (100 %); общая слабость (90 %); 
периодические нарушения зрения по типу amaurosis fugax (5 %). 

2. Установлено, что артериальная гипертензия встречалась в 45 % случаев. 
3. Отмечено, что достаточно часто у данных пациентов встречаются электрокардио-

графические нарушения. 
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Введение 
Изучение проблемы нозокомиальной инфекции в ОРИТ продиктована необходимостью 

получения динамической информация об антибиотикорезистентности возбудителей инфек-
ционных осложнений с целью создания единой политики и тактики применения антимик-
робных препаратов для лечения госпитальных инфекций [1]. Это наиболее распространен-
ное осложнение среди пациентов отделений реанимации и интенсивной терапии (ОРИТ), 
получающих респираторную поддержку. Большой проблемой отделений реанимации и ин-
тенсивной терапии является вентилятор-ассоциированная пневмония (ВАП), развивающаяся 
у пациентов находящихся на искусственной вентиляции легких (ИВЛ) более 48 ч [2]. 

Цель 
Изучение микробиологической структуры, частоты возникновения вентилятор-ассоци-

ированых пневмоний в отделении интенсивной терапии хирургического профиля, опреде-
ление антибиотикочувствительности выявленных возбудителей, а также характера течения ВАП. 

Материал и методы исследования 
Изучено 120 стационарных карт больных с ИВЛ от 3 и более дней, находящихся на 

лечении в отделении реанимации и интенсивной терапии Гомельской областной клиниче-
ской больницы с января по декабрь 2016 г., с января по июнь 2017 г. Проанализированы 
рентгенограммы грудной клетки пациентов в динамике до поступления в отделение и в 
момент пребывания, время обнаружения ВАП, результаты микробиологического исследо-
вания мокроты, антибиотикочувствительности к выявленным возбудителям. 

Результаты исследования и их обсуждение 
Второе место по распространенные среди возбудителей ранней вентилятор-ассоци-

ированной пневмонии составляет Staphylococcus aureus (38 %). 
Летальность при заражении метицилинрезистентным стафилококком составила 30 %. 
Распространенность вентилятор-ассоцированной пневмонии равна 10. 
Продолжительность госпитализации до развития пневмонии, вызванной метицилинре-

зистентным стафилококком в сутках составило согласно медиане (Me) 11,5, нижний и 
верхний квартиль (LQ–UQ) соответственно 4–81 при Pu = 0,03; продолжительность пребы-

 

 

 


