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Identifying accessible and sensitive biomarkers for short-term prognosis in heart failure 

with preserved ejection fraction (HFpEF) remains a clinical challenge. Isolated changes in serum 

glucose, sodium, or potassium may not provide sufficient prognostic insight. The glucose-to-

potassium ratio (GPR) and serum sodium have emerged as potential markers of volume-

electrolyte imbalance and tubulointerstitial dysfunction, though their combined prognostic value 

in HFpEF is underexplored. 

Aim. To evaluate the prognostic significance of GPR and serum sodium in patients with 

HFpEF during a 12-month follow-up. 

Methods. The study enrolled 88 patients with ischemic HFpEF, NYHA class II–IV, stage 

IIA–B, (46.6% male (n=41) and 53.4% female (n=47)). Sinus rhythm was present in 67% (n=59) 

and atrial fibrillation in 33% (n=29). Patients with sinus rhythm and atrial fibrillation were 

comparable in age (p=0.483), height (p=0.345), weight (p=0.317), and body surface area 

(p=0.153). The GPR was calculated as the ratio of serum glucose to potassium. ROC and logistic 

regression analyses were performed. 

Results. Univariate regression showed that GPR >1.1697 increased the risk of  

adverse cardiovascular events 11.15-fold (95% CI: 1.33–93.50, p = 0.0048), while serum  

sodium <142.2 mmol/L was associated with a 5.14-fold increased risk (95% CI: 1.0027–

26.3538, p = 0.03). In a multivariate logistic regression model (p = 0.0019), the combination of 

elevated GPR and decreased serum sodium significantly increased the risk of adverse 

cardiovascular events. An elevated GPR was associated with an 11.69-fold increase in risk  

(95% CI: 1.3538–100.9866, p = 0.025), while decreased serum sodium was associated with a 

5.45-fold increase in risk (95% CI: 1.0046–29.5986, p = 0.049). 

Conclusions.  Combined assessment of GPR and serum sodium provides a sensitive 

method for short-term risk stratification in ischemic HFpEF, potentially improving 

individualized prognosis and management. 
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Мета роботи. Визначити особливості психоемоційного стану пацієнтів із гострим 

коронарним синдромом після проведення коронарної реваскуляризації, а також 

проаналізувати взаємозв’язок між рівнем тривожності та депресії і фракцією серцевого 

викиду як показником систолічної функції міокарда. 

Методи дослідження. Для оцінки психоемоційного стану застосовували шкали 

HADS (Госпітальна шкала тривожності та депресії) та PHQ-9 (Пацієнтський опитувальник 

з виявлення депресії). Статистичний аналіз проводився в програмі «PSPP» із 

використанням дисперсійного аналізу (ANOVA). Обстежено 196 пацієнтів віком 40–59 

років. Пацієнти були розподілені на три групи: хворі з ГКС з елевацією ST, яким 

упродовж трьох місяців провели реваскуляризацію (51 особа); пацієнти з ГКС без елевації 

ST (49 осіб); пацієнти без проведеного втручання на коронарних артеріях (96 осіб). 


