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Т 1/2 достоверно выше, чем у здоровых. В отличие от здоровых у
них не найдена связь Т 1/2 и содержания общего ХС. Обратная зави­
симость Т 1/2 и уровень ХС ЛПВП сохраняется. При ГЛП второго ти­
па Т 1/2 не превышает достоверного показателя у здоровых. У лиц
с ИБС и 1У типом ГЛП активность МО печени близка к активности у
больных с НЛП. При ГЛП зависимости показателей, характерной для
здоровых людей, не установлено.

Очевидно, активность МО печени является фактором, определяю­
щим уровень ХС ЛПВП у здоровых людей и больных ИБО. с НЛП. При ГЛП
эта зависимость исчезает, что может способствовать прогрессирова­
нию атеросклероза, ИБС. Полученные данные могут быть использованы
при коррекции нарушений липидного обмена путем повышения активно­
сти гидроксилаз печени.

РОЛЬ ДАЛЬНЕЙШЕГО СОВЕРШЕНСТВОВАНИЯ ПРОВОСМОТРОВ
В РАННЕМ ВЫЯВЛЕНИИ ИВС

А.Д.Визир, З.Е.Григорьева, Л.С Гусинская
(Запорожский медицинский институт, 6-я городская больница
г.Запорожья)

Учитывая важность выявления ИБС в доклиническом периоде,
нами с 1980 г. проводятся целевые профосмотры на прикрепленных
предприятиях г.Запорожья. Согласно рекомендациям НИИ кардиологии
Украины целевому профосмотру по выявлению ИБС подлежат лица в
возрасте старше 30 лет. Нами обследовано 742 человека в возрасте
30-55 лет. Обследование включало в себя стандартный опрос по

антропометрию, измерение артериального давления, электро­
кардиографическое исследование в покое в 12 стандартных отведе­
ниях, биохимическое иссследование холестерина, триглицеридов
сыворотки крови, определение гиперлипопротеидемии. При типирова-
нии гиперлипопротеидемии у обследованных больных наиболее часто
встречался 1У тип, а среди лиц с выявленной ИВС - П тип.

Результаты исследования позволили разделить обследованных
лиц на три группы: I) больные ИБС - 121 человек (16,3%), 2) лица,
имеющие повышенный риск заболевания - 243 человека (32,7%), сре­
ди которых преобладали лица с комбинацией двух и более факторов
риска, 3 группа - здоровые - 378 человек (51,0%).

Учитывая частоту развития ИБС у лиц, имеющих комбинацию фак-
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торов риска, мы провели дополнительное инструментальное обследо­
вание у 14г лиц 2 группы - велоэргокетрию, что позволило выявить
скрытую коронарную недостаточность у 44 человек

Таким образны, комплексное обследование позволило выявить
ИБС у 155 человек (20,ЭД).

Лечебно-профилактические мероприятия проводились в первых
двух группах обследованных: у лиц 2 группы - в плане первичной
профилактики ИБС, у лиц 1 группы - вторичной профилактики заболе­
вания. Мероприятия по первичной профилактике включали в себя ди­
етические рекомендации, рекомендации по увеличению физической ак­
тивности. При высокой гиперхолестеринемии применялись медикамен­
тозные средства (мисклерон, липамид). У лиц I группы проводилось
лечение ИБС в условиях заводских профилакториев и включало назна­
чение противосклеротических препаратов с учетом типа гиперлппо-
протендемии, антикнниновых препаратов - специфического (продектпн)
и неспецифического действия (салициловокислый натрий методом эле­
ктрофореза), ЛФК, сосудорасширяющих средств, р-блокаторов,

Проведение первичной и вторичной профилактики ИЕС позволяло
снизить заболеваемость в случаях и днях на 100 застрахованных со­
ответственно: 1,48 и 32,34 в 1980 г., 0,74 и 22,31 в 1981 г.,
0,62 и 19,29 в 1982 г., а такие процент рецидивов на 100 больных,
состоящих на диспансерном учете: 10,2% в 1980 г., 9,5 в 1981 г.,
8,7 а 1982 г.

Таким образом, целевые комплексные профосмотры являются эф­
фективным методом раннего выявления ИБС и профилактики заболева­
ния (первичной и вторичной).

РАННЯЯ ДИАГНОСТИКА И ВЫБОР ОПТИМАЛЬНОЙ ТАКТИКИ ЛЕЧЕНИЯ
КАРДИОГЕННОГО ШОКА ПРИ ИНФАРКТЕ МИОКАРДА

Г.Е.Вислоух
(Ворошиловгрэдский медицинский институт)

Одним из наиболее серьезных осложнений инфаркта миокарда яв­
ляется кардиогенный шок.

Естественные способы хранения и переработки необходимых вра­
чу сведений пришли в противоречие с объемом информации. Все более
остро возникает необходимость создания новых способов обмена ин-

‘ формации между врачами и использования ее во врачебной практике.
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