
ОТЧЕТ О РОССИЙСКОN{ НАЦИОНАПЬНОМ КОНГРЕССЕ МРДИОЛОГОВ
и сиN{позиу1\{Е <Фжторы рискА АтЕросклЕрозА.

СОВРЕN{ЕННОЕ СОСТОЯНИЕ ПРОБЛЕМЫ>

22-25 сентября 2015 г. в PocclliicKoi,i акадеiilии наук IlрошеJ] PoccиiicKttii t]ацl4о}lilпьный конг-
ресс кард1lологов (PHKK).6l79 делL:гатоts из l092 городоl} и 26 cTptltl обсулили лоIlск новых воз-
l\,tожностей окitзан1.1r] l\{едr{цлlнскоii llоп,tошlr больны:rt, страдающиN,I заболеванI.1яi\,11,1 сердечно-сосу-
д}lстой систеI\{ы, а также I]недl]ение i] ]\{едI.1цl1нскуItl к-пt{нt{ческуIо практлlку передоl]ых лостихенlrii
l{ Ilнt]овац1,1онных N,leTolloB.

Традлtционrtо органl,iзilтороN{ даtlного }]ачtlного ]\,tepoпp1,1rlT1,1rl t]ыступllло Poccl,ti,icKoe кардllоJIо-
г1,1ческое обшество (РКО). Масruтаб Ko}il-pecca (наy,lные заседа}tиrI заня.iIl,! все здан1,Irl Pocciri.rcKclii
t]кадеl\,Il,iи наук), колLlr]естtsо его доlсцtlдчl,'tков l.] обшllрнаr] наччн,lr1 лрограNlN.lа убедLJтельно показа-
л}{, что РНКК - это очень влtlrlтелl,ное пpo(lecclloнaJlbHoe объедtlненl{е доктороI], ca\loe крупное
1.1 знаtlt]N,lое ежегодllое событlrе zuтяt российскI,1х карлиоJIогов tt врачеii. .,За гtосJIеднее десятl{летI,Iе
кардиологиrI С)актически полностью переоснастилilсь. Сегодня д1.1агностl1ка сердечных заболеваниi;l
ста-ца в дt]а-три раза лучшс)> - oT]\le],l{Jl знаN{снllтыii проtРессор Леонt4л Роша-,tь.

В работе конгресса, возглавлrlеl\1ого ilкir.lе\{икопл РАН Е.В. ШляIхl,о. принrlлLI yLIacTLJe l]едуlltие

россиiiскtlе и иностранные эксперты; N{ероприятие было поддерхано Nl1.1tlиcTpol\.I здраRоохранеLlиrI
РФ В.И. СкворцоBoii tl Нациоtlll_пt,ноl]t п,tедttцинсKoi.i лli_ltатоii.

Ilель пlrоведения конгрессir выполнена: предстаL,}t{тели 1locctti,icKl.{x. cBpoгle]l:,icKl,tx, блtlжневосто.l-
ных 1.1 ilзl-tатскI,Iх гlро(lессtlона-пь}ltIх сообществ на гtрот,rIженrtlr 4 д}Jей }la IlilVtttlых сl1N.{позllуi\lах.
пленарных ].{ секцLlонных заданt{ях 14скil,lи ноt]ые возN.lо)iностLl oKil]aHl.irl \1ejlиllltHcKoit llortoщtt
больны]\,1, стрitдаюIII,и\,t з;tболеванlrям1,1 с-ердечtlо-сосуд1.1стоti сt,tстел,tы, а такrке пч1,11 i]недренtlя l]

l\,tедl{цllнскую ьJl1.1t]14ческуIо IlpaKTIjKy передовых достtlжениii t4 инноt]tlцl{оI.1tiых \4етодоlJ.
В первыii деtlь работы конгресса на пресс-коt;ференuиуl 22 сен,гяtбря президент Россилiского

кардиологического обu{ества Е.В. Шляхто отNIет}i-п! что <{зtl последtl}Iе годы РКО выросJtо }le прос-
то в ,1 раза, но cylllecl-t]eHHo прllбltвl,t-по "tt aKT!,IBHocTt1": Россlийское карllиологическое общестrrо
стало проt]одtrть больше ]\,Iеропрлtяr,иi;i - как jlля профессионilло}i. так 1.I для нilселенI4я,). Он также
подчерк1I).ц. tl],o <(KoHl,pecc собttрllет и кардиологов. и l]cex тех, кто работает rз области кардиOJIо-
гии, lLпrI того. чтобы tJстретl.Iться. oC)]\,1eHrITbcrI впеrlатле},{иrlN,,14, ]\lttcll14rl\{иD. Евгеltlri,l Влад1.1ь,tttровlr,t

ttKtleHTlltr)oBfuп вниI\{ание Htt тоN{. чl,о }{\,1енно здесr, \{огут быr,ь cotl,tacoBaHы гlоз1.4il1,1l.{ ло ctl\,lbT]\{ ос-
,I,p ы N{ t]оп роса N.I, Kact] юшl l ]\,lcrl кардлlол о г1.1 1,1.

Высокую оценку конгрессу дагl президеllт Европеiiского обпiестI]а каl}дl.Iологоiз Фаусто Пинтtl.
Отвечая на вопросы жур!Iалистоl]. он отl\lетl{"ц oTJl1,1LtHыii }ровень органI.1зацилt Российского нацrlсl-
нzlльного коt{гресса каl]диологоt] tl шиI)очatiiшtлi;i сIIектр нitvttных t]опросов. обсуждаеjuых в pai\rKax

]\lеропрIlrlтLля. Президент ЕврогIейского кардI.1оJlогtlческоt,о обц{ества сообtrци:l. что РКО - третье по
LlисленностI.i нацI.Iонапьное обхlество в TaKoti бо"цыuоii N,Iе)(дунirродноit ассоlциilllltlt. Kal< ESC. он
р&1 IJt.lдсть, KnK (Iлены Россtti.iсlкого кардl,IолOгtIчес]кого обшIества все больiле воttлекаются I] ]\{еriд_y-

народ}Iую деятеJ]ыIость, поскOJlьку t]кrliц россиitскt,tх кардrIOлогов деiiствllтельно ()чен1, зна(I1,1]\,t.

За .tетыре лttя работы конгl]есс]а бы-гtо проведено l90 заседаl.ttti,i, сr{\4позl.{у1\,lов, .ltс'кциii 1,1 N{ac-

Tep-Iсilaccott, il,|-а кже вы с,l l tt l(ll l\l едобор}/jlованI,1я.
В pttпlKax Конгресса 24 сентябряr 20l5 г. состоялся научtlыi.i симпозиум<Факторы риска атерос-

кпероза. Современное состояние проблемы)>. проl]едение которого бы-по по1]у.Iено у-чены]\,| НИИ те-

рап}tl1 14 пl]о(ЬилактI.lLlескоii медl11_1ины (лиректtlр * tlлен-корр. РАН М.Ил Воеrзода. Ноt]осиб1.1рск).
Бы-,tt,t представлеI{ы док,]ады сотруднtlков НИИ Tepaп1.1I,1 t{ проd)и-цакти(lескOii N,Iедl{цины rlo OcIloI]-
Ftым }Iaпp|ltiJteIll1rI]\.1 1.1ccjte"l10tJatt1.1i,'i факторов риска ilтеросклероза 1.I ассоцl.jироt]il},lt-lых с tll,t&.{ заболе-
BaHrri.i. В доюr;rде проt}ессора С.К. N,tапютrrной лана характер1,Iстика рез)цьтt]тоIJ ь{ногоjIет,нI,Iх попJ--
лr|L{ионl{lэlх lJсследова}ll,ttli факторов pl,IcKa атероск"гIероза в Ноtзосlrбtt1,lске l] pil]\,IKalx l\,tсждy}{проtrных
проектоl] }4ОГ{IСА и HAPIEE. Показаtl 1,ст,оii.tиво высокиii уровень TaKlrx факторill] l]иска. как
гl..lперхOлес,гсрl..1ltеN.1l1rI1 lrзбыточttаяt \,liicca тела, артериiLцьнilя г}lпсртеtIзl.{rl.

В докпltде проt}ессора Ю.И. Рагино <Бl,toxtttr,ttttlecк}le 1\{аркеры атеl]оскrlероза 1.1 нсблагопр1,1rIт,ные
отдаленные рез}льтаты)> про]в_VLliUtо. что вэжнымLJ э],l.!оllатогенетI{t{ескl{л.tlr фактораil.rи коронарного
аТеРОСКjlеРОЗа IIаРаДУ С -Цt]ПllДНЫ1,1И НаРУШеНИrll\,l1,1 ЯВ"qriЮТСЯ l}ОСПtLЛl,{ТеЛЬНЫе l{ ОКI,1СJИТеЛЬНIllе Н3-

руше}lия. У п,tl,х<.tиlt с коронароtlнг1.1ограd)1,ltlеск1.I док_\,,ментrlроt]анныl\l кOрон|lрныN.l itтероскпеl]озоl\{
tj резу_цьтате пар;LцJlельно {lроведе1,1ttых биохtrлrl]!Iеских lrсследоlJill]иii ссlсl,дtlстоii cTeHKlt (;rTepoct:ttc-
poTlltIecKL{x б.пяшtек) Kopoltaptlыx арr,ерий ll KI]o|1,1| (,)прслсле}lы значI,1i\{ые tsосIllLпите,цы]ые l{ ок1.1с-цt,l-

l0.+

l



И нформа цчон н ble ма mерчал ы

тельные ]\,Iаркеры атероскlIероза. При преобладанlrrt нестабlrльных атероскrlеротическ1,Iх бляшек в
коронарных артерIlях i] Kpol]t1 поl]ышены ypot}Hll С-реактl.tвt{ого протеl4}tа (СРП). }rнтерлеiiкI{нов-6
и 8 (ИЛ-6. ИЛ-8), JIl{ганда рецептора CD40 (sCD4OL), окl1сленных аполt4попроте}.1нов лl{попро-
TeLlHoB низкой плотIIост1,1 (ЛПНП), I{ с}ll]жены .yровни адгезl{l]ных l\,lолекул (sVСАМ), l.tнгибитора
\lетаплопротеLlназ 1типа (ТИМП1) lr резисr,ентность ЛПНП к окllсJlению. Между показателя{чIl4 t]

сосудистой стенке 1,I l] кроI]и из l]оспitл1,1l,ельн1,Iх 1,1 ок1.1слIlтельных бttопrаркероR t]ыявлены значtlN.lые
корреляцI,1онные сl]rlз1.1 и ассоцl{ацилl длrl СРП. ИЛ-6, ИЛ-8 }l показателеit проltесса перекl.tсtlого
oKllc,[eH14rI лип14дов (ПОЛ). У п,tужчlrн с Kopol{irpHb!rl атеросклерозоl\l trlзуrlg",,, связI{ бI4oxl.l]\,l14Llec-

Kl.lx ttоспаллlтельных бtlоп,tаркеров атеросlсцероза с отдilленныNltt 7-летнt,llttи рез_\,льтttт,а]\,l14 и небла-
гопр1,IятныN,I прогнозоN,l. При неблагоllрllrlт,ноNl TerleHlIl{ коронарного атеросLцероза в отдаJIенно]\4

лериоде IJсходно отмечены 1] кроl]и ypot]Hll в,rСРП выше в 1,7 раза lt фактора некроза опухолl{
а,льфа (ФНО-альфа) выше в З раза. Выяiвлеttы ассоцрlацl11.1 лоt]1,11llенных уровней IJ кроI]и вчСРП
со слуLIаrl]\,1и cN,lepTl.i IJ отдеUIенноl\.{ периоде, ИЛ-6 * со слVtlая]\rl{ разI]итиrt ltH(lapKTa \,{иокарда.
вчСРП - с неблагоприrlтныl\l TetleFltleN.r отдtulенllого llерl.{ода в це-цоill (смерть. tlнфаркт N{иокарда,
yтrlжелен1,Iе функutlонального класса стенокардr,rrr). В lry-.,KcKoii IIoпyJlrI1.11,IIl IlоJlучены связtл бtrохи-
]\{},ltlecKI4x окtlслI{тельных биоп.tаркероr] атерOсliцероза с отдаLценныш.tи 7-летнt,l]\,ll1 результата]\rи и не-
благопрl.tятныN,l прогнозоlчt. TaKttb,t оСlразопл. зндrlиIu1,IN,lt.l воспilл}tтелыtt \,11,I и окислительныr,ttл био-
]\,tapKel]a]\{l{ короItарного атероскцероза яв,llrlются ловышенные уровни l] Kl]ot]I.I СРП, ИЛ-6, ИЛ-8
Ll llоказатслеii гtрочесса ПОЛ в ЛНП. Повышенttые },poBHt,l эr,их бt.tош,tl-tркеров |lссоцI{l4руютсrl 1.1 с
небл агоп риятн ы i!{ отдfurIе HIt ы l\,t пtr]огнозо\l.

Роль структ_чрных ]\,{apKepol] геноtз АРОВ. LDLR. РС,rК9 }:i развитI,1и атероск"Iероза в poccl.ttlt-
cKoii попl,ляцлtI.I I,1 v л1,1tl с сеп.lейноi.i гиперхо-l]естерllнс}11.1еt:t представ,,lена l] докпаде канд. ]\{ед.

наук Е.В. Шахтшнейдер Ceп,rei1ttarl г1.1псрхолестер1.1не}l1,1яl - забо-пеt]ан}lе, обус-цовлелltлое груltпоi,t
гене,гI,1tlес]кl,tх деdlектоtл, прI,Iволrll].11.1х к сн1.1жен1.1ю cKopocTll ljдilпе}tиrl лI,iпопроте14ноt] нl4зкоl--i плот-
HocTlt 11з Kpot]oToKir и выражеt-iно]\lу поtJышеil}.1ю концснтрацl]tt холестеринt] ts Kpol]l,l. Скрl.rнtrнг
lla содержаl]l{е холестерина должен быть пl)оRеден l]cei\I ли1,1аi\] до достl{хенияl 20 лет, а в слуqilg
ана]\,tнеза по ceп,tetliHoii гиперхолестерt.lне1\.tlIl,{ I.Iлl,j раннего l]азвl4тl1я ИБС скринлlнг Hil содержа-
Itl.{e холестери}{а llроt]одитсrl гlри достrlженl414 I]озрllста 2 лет (рекоrtенлацлrrr EAS ll ESC,20 l2).
Пlrи регl.tстрации ceпteiiHoi.i гиперхолестер1.1не\{I{tl по фенотrlлt{ческt.lN4 крllтерия]\,{ <<олредеJIе}tная/

tJeporlTllari> рекоN.lендуется проt]одить верлr(lilцI{рующее ДНК-тестrlрованl]е. После l{дент}lфикtlции
,забо;tеванилI. t]ызвitнного ]\1чтациеii, проволtатсrl гeHeTlllIecKlrii скрrlнI.Iнг б_пt.lзких pollcl-}JeHHrIKoB.
В НИИ терап}tи tr про(lилактl{ческо'i N{сд1,1цины l]ыполlIено таргетгlое ceKt]eHиpol]alll,le l{HTpOHolt t,l

экзонOt] генов ДРОВ, LDLR, PCSK9 N{етодо]\l i]ысокотехнологt{LIItого секtsенироIJ;tttиrl. У }]сех пац1.1-

e}ITotJ с t!цl{ниtlескti]\{ д}iагнозоN,{ определенная се\lеiiная I,}1IIерхоJIес],еринеl\{лIя бы.llit лодтвер]кдена
гетерозllготная (lopb,tir этоii паr,ологl-{1.I \,lет,одоN.'t ]\rолек}цrlрно-генетtitlсского анiLпl{за, сРункционапь-
но-знач1,1]\4ые за\{ены определены lt дR_чх tt бо;tее l{з_чtlенных генilх. У трех пацлIентоlJ с вероятноii
cetr,leiiHoii гt.lперхолестерtrнешtitеii былtr опредс-[ены по одноii (lункt-tl,tонально-зн|lчl{I{оt]i заьlене
L,t гене PCSK9. У одного пац1lента с этоiл паr,о-цогиеii не были длrагностl1ровll}{ы (tункцt,tонально-
знittlL.,Nlые зil\Iены в }IзVllенl.,tых ген|tх. Полч.tены даFIItые о сl,руктурных l,lзN,teНelll,Irtx lJ генatх LDLR,
ДРОВ, PCSK9 в группах. контрtlстных по средне]\{у уровlIю общего холестерl1}Iа. Це;lесообразно 1,1c*

по_пьзованлIе ]\,lолек_yлярно-генетl.ItIеского l{ссJlедоi]rlнI.1я tJcex tlелеr]ых генов (l.DД R, АРОВ, РС,9К9)
для д}]агностi]кlJ гетерозl]готной форшtы ceпreiiHoii гllпсlrхо.цес,Iеl]ине]\.r14lJ.

В док;lаде д-ра }{ед. r,rayK Д.В. fl,енисовой предстаI]JtеtIы поIIуJIrlционI-1ые данные о распр0-
cTpaнeHllocl,il курсниrI среди JIl,lц N{о-цодого вOзраста в Новосttбtlрске, полу(lенLlыс i] pil\lKax вы-
полненllя граlIта РГНФ 2012-20I4 гг. При сопостаlвлснии д|tнных с результilта]\{rl прелыду,ш1.Iх
I,IсслеllоtJанttйt. гt1-1оведенных ti pat\{Kax lvlеждународного проекта ВОЗ L4ONICA, а тilкже Jlокi-lльных
Hll.VLIH1,1X СКРИНИНГОВ. ПОКаЗаНО. LITO tlaCTOTa КУРеНi{Я СРеДl'I N,lОЛОДl,IХ ЖеНШIJН ЗНll1l14Те"ЦЬНО }JЫРОС.[а

за пос_педнl.tе 30 лет * с 4 до З5 ia. Срел1,1 N.Iолодых ]\,Ivr(LIl{}{ oTь.lelteнa тенденциrI к стаби-цизац141.1 и
снllженt]ю курения за тот хе гtер1,1од. Средlr подросткоl] paспpocTpttHeHllocTb куренllя за IIосJIедIt1.1е

25 леr, значllтельно снl4зи_пась, как у l{iulы{l]KoB. Tal< 1,1 у деtJочек.
Ассоllt.tацtли п,tетаболическ1lх эндокрIlнных нарушенirii ll заболеваниii, связанных с атероскле-

розоN,l, представлены I] доклilде канд. N.lед. Hayк С.В. Мустафиной Отп,tечеttо, что распространен-
ность сахарltого диабета Hey}n,IoHHo растет с кllждыr,{ годоNI. По даннып.l h.{еждународноii Д,иабетлr-
ческоr.i Федераuии (IDF, 20lЗ). огtублttковаLlны\t в 20 lЗ г.. распространеt{l{ость сахарItого дl{абета
в N.11.1pe t] возрастIlоt-i группе 2а-79 J]еl,состtlвlлла 8,35 %, в Россttи - l0,9,rа. Ожlrдаепlыii прtrрост
больных к 2035 г. cocтaBI,IT 55 -%. В pa]\,tKilx пол}цяцI]онного скрининга проекта HAPIEE в Ново-
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сltбирске обследовано 9З60 человек, протокол исследоtsанi,lя вIсцlочап антропоN.,Iетрию, определение
блtохиь,tическI,Iх показilтелей. Гиперглlrке]\,{tlю ll}{агностllровiulи при показателях IлюкоЗы ПЛаЗ\,1ы

Kpot]l.l натощак >6,1 ;r,tьlоль/л по крI,1терl4ям NCEP АТР III (200 l) и >5,6 п,tп,lольfл по крllтерLlяп{

IDF (2005). Сахарttый диабет дl4агностl{роt]ан прл1 _чроl]нях глюкозы Kpol]tl Llатошаlк >7,0 плrtоль/л
(ВОЗ, l999 г.) t.t Itptr нор\{оглике1\,It41,1 у лиц с устаноt]ленныN{ сахарныпл диабетоп{ tt анtlNlнезе. По
лоJIученныN,I дilt{}lы{\,!, обследованная полуляция 45-69 JIет oTнoc}{Tcrl к популrlцI.ltl Rысокого рИсКа
сердечно-сосуlll{стых заболеваниl)i. Му>r<чlrны }{ женшины с погранllrlныi\{I.I знаLIенлlя]\lt4 глюкоЗы
плазl\,lы Kpoвl,{ (5,6-6, 1 ьrпrо.пr,fi) ужс иьlеют ловыtленные знitченl.lri тр1.1гл1,1церидоl] крови L1 

'll]ЛЯ-ются группOй риска по сахарноплу лllабету,. У -цlrir обоего поjl:l с нiUII.1ч1,1е1\,! сахарного дtrабета час-
тота I]|4зкI1.\ 1,poBHeil холестерLlн|l лllпOпротсlIдоiJ t]ыc]oкtrii п-потности сост,ill]l{лil у N{ужtIин l0.6,ff,a, У

хенщин - 38,7 %. УчитываrI рост распрострi1}1енност1.1 сахарного длtitбета, }rысl<азано гIредпоЛоЖе-

ние. что грулпа с Ilогранtlt]}{ы\{l,{ значен1,Iя]\,ltl гJIюко]ы плаз]\{ы KpoBL.l HaToLtIaK в дllаI]аЗоНе a5,6-
6. l r,lпло_пr,/л уже требует актLlt]ного дообс"тедованl|я дгlя исLцюче}I1,1я дr.lсл1.1пl]деN.ll,tii. а затепt ltpcl-
веден1lЯ прсlфlrлак,гl{ческиХ tt лечебгtt,tХ ]\,IерOпр1,1ятIlй д,rя y]\,ler{bшeнptrl pl.IcKa сердечно-сосудистOi,i
забо.ttеваеiчttlсти и cl\tepTItoc,г1,1.

Ауллrторtlя сl.{]\,Iпозиу]\1а oTнec'tlacb к доl<Jlа.ilаtt,l с большиNr вниN,lанl4еN.,I. былl.r задаttы воПрОсы
каждом},, l]з Jlоlaца,lчt{ков, сOстоrIлась llискуссLJя в paN,'KaX заltанноl,i проблеirtы.

Опвапс mве ц ны й се крепl о р ь )lt)]pHcI,la "Дпlеlлос K,,l ароз,>

d-p мес). на),rc Д.В. lettuc:clBct
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