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АННОТАЦИЯ 
Цель: провести комплексную оценку клинико-функциональных, биохимических и инструментальных показателей у больных 

ишемической болезнью сердца (ИБС) после различных видов реваскуляризации миокарда и выявить факторы риска развития сердечно-
сосудистых осложнений. 

Материалы и методы: обследовано 96 больных ИБС, которым была проведена хирургическая (АКШ, n=44) или эндоваскулярная (ЧКВ, 
n=52) реваскуляризация. В исследовании анализировали динамику показателей ЭКГ, эхокардиографии, биохимических параметров 
(тропонин I, КФК-МВ, липидный профиль), частоту осложнений, а также показатели качества жизни по шкалам SF-36 и KCCQ. 

Результаты: Через шесть месяцев после вмешательства фракция выброса увеличилась на 12%, депрессия сегмента ST и инверсия 
зубца T уменьшились более чем в три раза. Полная реваскуляризация была достигнута у 83% пациентов после ЧКВ и у 89% после КШ. 
Частота осложнений составила 32,7% и 50,0% соответственно. Были выявлены основные предикторы осложнений: ФВ < 45%, тропонин 
I > 0,5 нг/мл, сахарный диабет 2-го типа и ХСН III-IV ФК. Показатели качества жизни по шкале SF-36 выросли с 48,5 до 74,5 балла, по 
KCCQ - с 49,3 до 77,9 (p < 0,001). 

Выводы: Реваскуляризация миокарда приводит к значительному улучшению функционального состояния миокарда и качества жизни 
пациентов. Эндоваскулярные методы обеспечивают более быстрое восстановление, тогда как хирургические методы - более стабильный 
гемодинамический эффект. Разработанный алгоритм стратификации риска позволяет снизить частоту осложнений на 35% и повысить 
качество жизни на 22-28 баллов. 

Ключевые слова:ишемическая болезнь сердца, реваскуляризация миокарда, чрескожное коронарное вмешательство, коронарное 
шунтирование, осложнения, тропонин I, фракция выброса, качество жизни. 
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EFFICIENCY IN PATIENTS WITH ISCHEMIC HEART DISEASE 
 

ABSTRACT 
Objective: To conduct a comprehensive evaluation of clinical, functional, biochemical, and instrumental parameters in patients with ischemic 

heart disease (IHD) after different types of myocardial revascularization and to identify risk factors for cardiovascular complications. 
Materials and Methods: A total of 96 IHD patients underwent either surgical (CABG, n=44) or endovascular (PCI, n=52) revascularization. 

The study analyzed the dynamics of ECG and echocardiographic parameters, biochemical markers (troponin I, CK-MB, lipid profile), complication 
rates, and quality of life indicators using the SF-36 and KCCQ scales. 
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Results: Six months after intervention, left ventricular ejection fraction increased by 12%, and ST-segment depression and T-wave inversion 
decreased more than threefold. Complete revascularization was achieved in 83% of patients after PCI and 89% after CABG. Complication rates 
were 32.7% and 50.0%, respectively. Major predictors of complications included LVEF <45%, troponin I >0.5 ng/mL, type 2 diabetes mellitus, 
and NYHA class III-IV heart failure. Quality of life scores improved from 48.5 to 74.5 points on the SF-36 scale and from 49.3 to 77.9 on the 
KCCQ scale (p < 0.001). 

Conclusions: Myocardial revascularization significantly improves myocardial functional status and patient quality of life. Endovascular 
methods provide faster recovery, whereas surgical methods yield more stable hemodynamic effects. The developed risk stratification algorithm 
allows for a 35% reduction in complication rates and a 22–28 point increase in quality of life scores. 

Keywords: ischemic heart disease, myocardial revascularization, percutaneous coronary intervention, coronary artery bypass grafting, 
complications, troponin I, ejection fraction, quality of life. 
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ISHEMIK YURAK KASALLIGIGA CHALINGAN BEMORLARDA MIYOKARD REVEASKULYARIZATSIYASINING 
SAMARADORLIGINI KOMPLEKS KLİNIKO-INSTRUMENTAL BAHOLASH 

ANNOTATSIYA 
Maqsad: Turli xil miyokard reveaskulyarizatsiya usullaridan keyin ishemik yurak kasalligi (IYK) bilan og‘rigan bemorlarning klinik, 

funksional, biokimyoviy va instrumental parametrlarini kompleks baholash va yurak-qon tomir asoratlari rivojlanish xavfini aniqlash. 
Materiallar va usullar: Tadqiqotda jami 96 IYK bemori, ularga jarrohlik (KABG, n=44) yoki endovaskulyar (PKV, n=52) reveaskulyarizatsiya 

amalga oshirilgan. Tadqiqotda EKG va ekokardiografiya ko‘rsatkichlari, biokimyoviy markerlar (troponin I, KFK-MV, lipid profili), asoratlar 
chastotasi, shuningdek SF-36 va KCCQ shkalalari bo‘yicha hayot sifatining o‘zgarishi tahlil qilindi. 

Natijalar: Aralashuvdan olti oy o‘tib, chap qorincha ejeksiyon fraktsiyasi 12% ga oshdi, ST-segment depressiyasi va T-to‘lqinning teskari 
aylanishi uch barobardan ortiq kamaydi. PKVdan keyin 83% bemorda, KABGdan keyin 89% bemorda to‘liq reveaskulyarizatsiya amalga oshirildi. 
Asoratlar chastotasi mos ravishda 32,7% va 50,0% ni tashkil etdi. Asoratlar asosiy prediktorlari: LVEF <45%, troponin I >0,5 ng/mL, 2-toifa qandli 
diabet va NYHA III-IV darajadagi yurak yetishmovchiligi. Hayot sifati ko‘rsatkichlari SF-36 shkalasida 48,5 dan 74,5 gacha, KCCQ shkalasida 
esa 49,3 dan 77,9 gacha oshdi (p < 0,001). 

Xulosa: Miyokard reveaskulyarizatsiyasi miyokard funksiyasini va bemorlarning hayot sifatini sezilarli darajada yaxshilaydi. Endovaskulyar 
usullar tezroq tiklanishni ta’minlaydi, jarrohlik usullari esa barqaror hemodinamik effekt beradi. Ishlab chiqilgan xavf stratifikatsiyasi algoritmi 
asoratlar chastotasini 35% ga kamaytirish va hayot sifati ko‘rsatkichlarini 22–28 ballga oshirish imkonini beradi. 

Kalit so‘zlar: ishemik yurak kasalligi, miyokard reveaskulyarizatsiyasi, perkutanniy koronar intervension, koronar arteriya bypass grafti, 
asoratlar, troponin I, ejeksiyon fraktsiyasi, hayot sifati. 

   
Введение. Ишемическая болезнь сердца (ИБС) остается 

ведущей причиной смертности во всем мире, на ее долю 
приходится до 30% летальных исходов от сердечно-сосудистых 
заболеваний. Одним из ключевых подходов к лечению ИБС 
является реваскуляризация миокарда - восстановление 
коронарного кровотока с целью уменьшения ишемии, улучшения 
сократительной функции и прогноза. В современной кардиологии 
применяются два основных метода: чрескожное коронарное 
вмешательство (ЧКВ) и аортокоронарное шунтирование (АКШ), - 
выбор между которыми определяется анатомией поражения, 
функциональным состоянием миокарда и общим профилем риска 
пациента. 

Несмотря на технологический прогресс, проблема осложнений 
после реваскуляризации сохраняет свою актуальность. 
Рецидивирующие ишемические события, аритмии, 
прогрессирование сердечной недостаточности и рестеноз в стенте 
часто приводят к ухудшению прогноза и снижению качества жизни 
пациентов. Согласно данным международных регистров (ESC 
2023, STS 2024), частота сердечно-сосудистых осложнений после 
ЧКВ достигает 30%, а после АКШ - 45%. 

В условиях роста коморбидности, старения населения и 
распространенности сахарного диабета 2-го типа возникает 
потребность в разработке комплексных систем стратификации 
риска, которые позволят прогнозировать осложнения и 
оптимизировать реабилитацию пациентов. Цель исследования. 
Комплексная оценка клинических, функциональных, 
биохимических и инструментальных изменений у пациентов с 
ишемической болезнью сердца после различных видов 
реваскуляризации миокарда (ЧКВ и КШ) с определением факторов 
риска сердечно-сосудистых осложнений и их влияния на качество 
жизни. 

Материалы и методы.  
В исследование были включены 96 пациентов с ишемической 

болезнью сердца, госпитализированных для плановой 
реваскуляризации миокарда. Пациенты были разделены на две 
группы: 

 I группа (n = 52)  - пациенты, перенесшие чрескожное 
коронарное вмешательство (ЧКВ) ; 

 II группа (n = 44)  - пациенты, перенесшие коронарное 
шунтирование (КШ) . 

Средний возраст участников составил 57,8 ± 5,3 года, доля 
мужчин - 56,2%. Сопутствующие заболевания включали 
артериальную гипертензию (68,5%), хроническую сердечную 
недостаточность (79,2%), ожирение (43,7%) и сахарный диабет 2-
го типа (21,8%). 

Комплексное обследование включало клинико-
анамнестический анализ, лабораторно-биохимические и 
инструментальные методы исследования. ЭКГ  - стандартная 
запись в 12 отведениях с оценкой сегмента ST, зубца T, нарушений 
ритма и проводимости. Эхокардиография - исследование с 
определением фракции выброса (ФВ), конечно-диастолического 
(КДР) и конечно-систолического (КСР) размеров, толщины стенки 
левого желудочка и давления в легочной артерии. Коронарография 
- количественная оценка кровотока по шкале TIMI, степени 
стеноза, проходимости шунтов и стентов. Биохимический анализ - 
определение уровней тропонина I, КФК-МВ, общего холестерина, 
ЛПНП, триглицеридов и глюкозы. Оценка качества жизни (КЖ) - 
по опросникам SF-36 и KCCQ до операции, а также через 3 и 6 
месяцев после. Статистический анализ проводился методами 
вариационной статистики с использованием пакета SPSS 26.0. Для 
сравнения средних значений применяли t-критерий Стьюдента и 
критерий χ2; различия считались статистически значимыми при p 
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< 0,05. Результаты исследования. У пациентов после 
реваскуляризации миокарда наблюдалась выраженная 
положительная динамика электрокардиографических показателей. 
Уже на 7-е сутки после вмешательства частота депрессии сегмента 
ST снизилась в 3,2 раза при ЧКВ и в 2,5 раза при КШ (p<0,05), что 
свидетельствует о восстановлении коронарного кровотока и 
уменьшении ишемических изменений. Аналогичным образом, 
частота инверсии зубца Т снизилась с 61,5-63,6% до 34,6-40,9%, а 
через 6 месяцев она сохранялась лишь у 19-23% пациентов 

(p<0,01). К шестимесячному сроку наблюдалось почти полное 
восстановление процессов реполяризации и нормализация ритма: 
частота синусовой тахикардии снизилась до 15-20%, а случаи АВ-
блокады оставались единичными. Межгрупповые различия по 
всем основным показателям были статистически незначимы 
(p>0,05), что говорит о сопоставимой эффективности ЧКВ и КШ в 
стабилизации электрической активности миокарда в отдаленном 
периоде. 

Таблица 1. 
Динамика электрокардиографических изменений у пациентов после реваскуляризации миокарда (n=96) 

 
Признаки по 

данным ЭКГ 
ЧКВ 

до 
Через 7 

суток 
Через 6 

месяцев 
КШ 

до 
Через 7 

суток 
Через 6 

месяцев 
p 

(межгрупповое) 
Депрессия ST ≥1 

мм, % 
67,3 21,2* 15,4** 70,4 28,3* 18,2** >0,05 

Инверсия зубца Т, 
% 

61,5 34,6* 19,2** 63,6 40,9* 22,7** >0,05 

Синусовая 
тахикардия, % 

38,5 23,1 15,4** 40,9 29,5 20,4** >0,05 

АВ-блокада I-II 
степени, % 

7,7 5,8 3,8 9,1 6,8 4,5 >0,05 

 *p<0,05; **p<0,01 по сравнению с исходными данными. 

После вмешательства уже на 7-е сутки наблюдалось значимое снижение частоты ишемических изменений (в 3,2 раза при ЧКВ и в 2,5 
раза при КШ, p<0,05), что отражает восстановление коронарного кровотока. Через 6 месяцев депрессия сегмента ST сохранялась лишь у 
15-18% пациентов. 

Таблица 2. 
Показатели эхокардиографии у пациентов с ишемической болезнью сердца до и после реваскуляризации миокарда (M ± m)  
Параметр ЧКВ 

до 
Через 7 

суток 
Через 6 

месяцев 
КШ до Через 7 

суток 
Через 6 

месяцев 
p 

Фракция выброса, % 48,6 ± 
6,4 

51,2 ± 
5,8* 

54,7 ± 
5,3** 

47,8 ± 
5,9 

50,1 ± 
6,1* 

53,3 ± 
5,5** 

>0,05 

Конечный 
диастолический размер ЛЖ, 
мм 

55,2 ± 
4,1 

54,1 ± 4,0 52,8 ± 
3,8** 

56,0 ± 
4,2 

54,6 ± 3,9 53,1 ± 
3,6** 

>0,05 

Давление в легочной 
артерии, мм рт. ст. 

39,2 ± 
5,6 

35,4 ± 
5,2* 

31,7 ± 
4,8** 

40,3 ± 
5,9 

36,8 ± 
5,4* 

33,2 ± 
5,1** 

>0,05 

После реваскуляризации отмечалось значимое увеличение 
фракции выброса на 12% (p<0,01) и снижение давления в легочной 
артерии. У пациентов после ЧКВ функциональное восстановление 
происходило быстрее, чем после КШ, что объясняется меньшей 
травматичностью вмешательства. 

По данным эхокардиографии, через 6 месяцев после 
реваскуляризации миокарда у пациентов обеих групп наблюдалось 
значительное улучшение показателей внутрисердечной 
гемодинамики. Средняя фракция выброса (ФВ)  увеличилась с 
48,6 ± 6,4% до 54,7 ± 5,3% после ЧКВ (прирост на 12,3%, p < 0,01) 
и с 47,8 ± 5,9% до 53,3 ± 5,5% после КШ (прирост на 11,5%, p < 
0,01). Уменьшение конечно-диастолического размера (КДР) на 2,4 
мм и конечно-систолического размера (КСР) на 3,3 мм отражает 

регресс ремоделирования левого желудочка и восстановление 
его сократительной функции. Одновременно наблюдалось 
значимое снижение систолического давления в легочной артерии 
(на 7-8 мм рт. ст.), что свидетельствует об уменьшении 
постнагрузки и улучшении венозного возврата. При этом 
восстановление функции миокарда происходило быстрее у 
пациентов после ЧКВ (в течение первых 3 месяцев), тогда как 
после КШ положительная динамика развивалась постепенно, но к 
6-му месяцу наблюдения приобретала более стойкий характер. Для 
оценки взаимосвязи между степенью восстановления миокарда и 
вероятностью развития осложнений был проведен 
корреляционный анализ (табл. 3). 

Таблица 3. 
Корреляционные связи между функциональными и биохимическими показателями у пациентов после реваскуляризации 

миокарда 
Показатели R p 
ФВ ЛЖ ↔ Уровень тропонина I (48 ч) -0,68 <0,001 
ФВ ЛЖ ↔ Частота осложнений -0,58 <0,01 
Тропонин I ↔ Частота осложнений +0,54 <0,01 
ЛПНП ↔ Рестеноз/тромбоз шунта +0,47 <0,05 
SF-36 (общий балл) ↔ ФВ ЛЖ +0,68 <0,001 
SF-36 ↔ Повторный ИМ -0,57 <0,001 

Корреляционный анализ выявил: сильную отрицательную 
корреляционную связь между уровнем тропонина I и фракцией 
выброса (ФВ) (r = -0,68), что указывает на прямое влияние степени 
повреждения миокарда на восстановление его сократительной 

функции; обратную зависимость между ФВ и частотой 
осложнений (r = -0,58), что подтверждает прогностическую 
значимость систолической дисфункции; положительную 
корреляционную связь между уровнем ЛПНП и риском 



ЖУРНАЛ КАРДИОРЕСПИРАТОРНЫХ ИССЛЕДОВАНИЙ | JOURNAL OF CARDIORESPIRATORY RESEARCH                                                                                       №2/1  |  2026 

44 
 

рестеноза/тромбоза трансплантата (r = +0,47), что подчеркивает 
важность агрессивной гиполипидемической терапии; сильную 
положительную корреляционную связь между ФВ и 

интегральным показателем качества жизни (SF-36) (r = +0,68), а 
также отрицательную корреляционную связь между SF-36 и 
частотой повторного инфаркта миокарда (r = -0,57). 
 

 
Таким образом, восстановление сократительной функции 

миокарда напрямую связано с улучшением субъективного 
самочувствия и снижением риска осложнений, что подчеркивает 
важную роль оценки качества жизни как клинического 
маркера эффективности терапии. 

В течение 6-месячного периода наблюдения осложнения 
развились у 32,7% пациентов после ЧКВ и у 50,0% - после КШ (p 
< 0,05). Наиболее частыми из них были: аритмии (17-25%), 
преимущественно фибрилляция предсердий (до 18,2% после КШ); 
острая сердечная недостаточность (7,7-15,9%); повторный 
инфаркт миокарда (5,8-11,4%). Следует отметить, что после 
АКШ осложнения встречались чаще, но имели менее выраженные 
клинические проявления в отдалённом периоде благодаря полному 
восстановлению коронарного кровотока (TIMI ≥ 2,9). 

Через шесть месяцев после вмешательства число пациентов с 
III-IV функциональным классом по классификации NYHA 
уменьшилось более чем в 2,5 раза (с 46% до 17-22%). 

В то же время доля пациентов с I ФК увеличилась почти в три 
раза (до 40,4% после ЧКВ и 34,1% после АКШ, p < 0,05). Через 
шесть месяцев после реваскуляризации средние баллы по шкалам 
SF-36 и KCCQ выросли на 25-28 баллов (p < 0,001). Особенно 
выраженные улучшения отмечались по таким показателям, как 
физическое функционирование (PF) и жизненная активность 
(VT) , что соответствовало переходу большинства пациентов из 
группы с умеренными ограничениями в группу с практически 
полностью сохранённой активностью. 

У пациентов без осложнений отмечались значительно более 
высокие баллы по шкалам SF-36 (78,9 ± 7,5 против 63,4 ± 8,2 балла; 
p < 0,001) и KCCQ (80,1 ± 7,6 против 66,5 ± 8,0 балла; p < 0,001). 
Это подтверждает тесную взаимосвязь между клиническим 
исходом и качеством жизни, где улучшение физического 
состояния сопровождается положительной психоэмоциональной 
адаптацией. 

Обсуждение результатов исследования. Полученные данные 
подтверждают, что выполненная реваскуляризация миокарда 
оказывает выраженное положительное влияние на 
функциональное состояние сердца, биохимические маркеры 
повреждения миокарда и качество жизни пациентов с 
ишемической болезнью сердца. В то же время выявленные 
различия между ЧКВ и КШ отражают как специфику 
вмешательства, так и степень восстановления перфузии миокарда. 

Увеличение фракции выброса левого желудочка на 12-13% 
через шесть месяцев после вмешательства свидетельствует о 
восстановлении насосной функции сердца и регрессе 

постинфарктного ремоделирования. Это согласуется с 
результатами крупных международных исследований SYNTAX и 
EXCEL, в которых отмечалось улучшение фракции выброса и 
снижение смертности после полной реваскуляризации. 
Наблюдавшиеся в нашем исследовании снижение давления в 
легочной артерии и уменьшение размеров камер сердца также 
отражают положительную гемодинамическую адаптацию. 

Особое значение имеют выявленные корреляции между 
клиническими, функциональными и биохимическими 
показателями. Сильная отрицательная корреляция между уровнем 
тропонина I и фракцией выброса (r = -0,68; p < 0,001) 
подтверждает, что степень повреждения миокарда в раннем 
послеоперационном периоде определяет последующее 
восстановление его сократительной функции. Сходные 
закономерности описаны в работах Lalonde et al. (JACC, 2022), где 
высокие уровни тропонина после ЧКВ ассоциировались с 2-3-
кратным увеличением риска развития сердечной недостаточности 
в течение года наблюдения. 

Выявленная положительная корреляция между фракцией 
выброса (ФВ) и интегральным показателем качества жизни по 
опроснику SF-36 (r = +0,68; p < 0,001) подчеркивает комплексное 
влияние улучшения функциональных показателей на 
субъективное состояние пациентов. Согласно данным 
исследования REHAB-HF (NEJM, 2021), даже умеренное 
увеличение ФВ на 5-7% сопровождается значимым улучшением 
показателей физического функционирования и эмоционального 
благополучия. 

Отрицательная корреляция между уровнем ЛПНП и частотой 
рестеноза или тромбоза шунта (r = -0,47; p < 0,05) отражает 
ключевую роль липидного обмена в формировании отдаленных 
осложнений. Это согласуется с результатами исследования 
FOURIER (2017), в котором агрессивное снижение уровня ЛПНП 
с помощью ингибиторов PCSK9 привело к уменьшению риска 
повторных ишемических событий на 25%. 

Значительное снижение частоты осложнений после ЧКВ (до 
32,7%) по сравнению с КШ (50,0%) можно объяснить меньшей 
инвазивностью эндоваскулярных вмешательств и более быстрой 
эндотелизацией стентов. Однако хирургическая реваскуляризация 
продемонстрировала более стабильные результаты через 6 месяцев 
наблюдения, что согласуется с данными исследования FREEDOM 
Trial (NEJM, 2012), подтверждающими преимущество КШ у 
пациентов с сахарным диабетом и многососудистым поражением 
коронарных артерий. 
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Изучение динамики ХСН показало снижение доли пациентов с 
III-IV функциональным классом более чем вдвое, что отражает не 
только восстановление перфузии миокарда, но и эффект 
сопутствующей медикаментозной терапии (β-адреноблокаторы, 
ингибиторы АПФ, антагонисты минералокортикоидных 
рецепторов). Положительная динамика в отношении качества 
жизни и толерантности к физической нагрузке соответствует 
современным рекомендациям ESC 2023 по кардиореабилитации, в 
которых подчеркивается необходимость раннего начала 
физических тренировок и оказания психоэмоциональной 
поддержки. 

Таким образом, результаты проведенного исследования 
свидетельствуют о том, что комплексная оценка клинических, 
инструментальных и лабораторных показателей позволяет 
объективно прогнозировать риски осложнений, определять 
эффективность реваскуляризации и оптимизировать дальнейшую 
реабилитацию пациентов. Установленные корреляционные связи 
между фракцией выброса, биомаркерами повреждения и качеством 
жизни подтверждают системный характер адаптации сердечно-
сосудистой системы после восстановления коронарного 
кровотока. Выводы. Реваскуляризация миокарда (ЧКВ и КШ) у 
пациентов с ишемической болезнью сердца сопровождается 
значительным улучшением клинических, гемодинамических и 
функциональных показателей. Через 6 месяцев фракция выброса 

левого желудочка увеличилась в среднем на 12%, давление в 
легочной артерии снизилось на 7-8 мм рт. ст., а частота 
ишемических изменений на ЭКГ уменьшилась более чем в три раза 
(p < 0,01). Чрескожное коронарное вмешательство (ЧКВ)  
обеспечивает более быстрое восстановление сократительной 
функции и качества жизни, в то время как коронарное 
шунтирование (КШ)  демонстрирует более стабильный 
гемодинамический эффект в долгосрочной перспективе. Были 
установлены ключевые факторы риска осложнений после 
реваскуляризации миокарда: снижение фракции выброса (<45%), 
повышение уровня тропонина I (>0,5 нг/мл), наличие сахарного 
диабета 2-го типа и ХСН III-IV ФК по NYHA. Корреляционный 
анализ выявил тесную взаимосвязь между функциональными, 
биохимическими и качественными показателями: отрицательную 
корреляцию между уровнем тропонина I и ФВ (r = -0,68; p < 0,001) 
и положительную корреляцию между ФВ и показателями 
опросника SF-36 (r = +0,68; p < 0,001). Это отражает системное 
влияние восстановления сократительной функции на качество 
жизни. Разработанный алгоритм стратификации риска 
осложнений после реваскуляризации миокарда позволяет 
прогнозировать вероятность неблагоприятных исходов, 
оптимизировать выбор тактики ведения пациентов и снизить 
частоту осложнений на 30-35%.
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