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The current review article is devoted to foreign and our study to comparatively evaluate the end-point as the

decline of the death rate after three various treatment approaches coronary bypass grafting+optimal conservative
therapy, percutaneous coronary intervention+optimal conservative therapy, isolated optimal conservative therapy in
both asymptomatic and symptomatic ischemic heart disease and diabetes mellitus patients.
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Àêòóàëüíîñòü

  åðäå÷íî-ñîñóäèñòûå çàáîëåâàíèÿ ÿâëÿþòñÿ îñíîâ-
  íîé ïðè÷èíîé çàáîëåâàåìîñòè è ñìåðòíîñòè ó ëþ-

äåé ñ ñàõàðíûì äèàáåòîì. Ïàöèåíòû ñ ñàõàðíûì äèà-
áåòîì â 2-4 ðàçà óâåëè÷èâàþò ðèñê ðàçâèòèÿ ñåðäå÷íî-
ñîñóäèñòûõ çàáîëåâàíèé, ÷åì ó ïàöèåíòîâ áåç ñàõàð-
íîãî äèàáåòà, à òàêæå â 2-5 ðàç óâåëè÷èâàþò ñìåðò-
íîñòü, ñâÿçàííóþ ñ ñåðäå÷íî-ñîñóäèñòûìè çàáîëåâà-
íèÿìè, ïî ñðàâíåíèþ ñ âîçðàñòîì è ïîëîì íåäèàáå-
òè÷åñêèõ ëþäåé [1]. Óñêîðåííûé àòåðîãåíåç, àíîìàëèè
êðîâè (èçìåíåííàÿ ôóíêöèÿ òðîìáîöèòîâ, âîñïàëå-
íèå, ãèïîôèáðèíîëèç è ãèïåðêîàãóëÿöèÿ) è óÿçâèìîñòü
ìèîêàðäà ó ïàöèåíòîâ ñ äèàáåòîì òåïåðü ðàññìàòðèâà-
þòñÿ êàê ïðè÷èííûå ôàêòîðû äëÿ îïàñíûõ äëÿ æèçíè
ñåðäå÷íî-ñîñóäèñòûõ ñîáûòèé [2].

Ïðè èøåìè÷åñêîé áîëåçíè ñåðäöà (ÈÁÑ) àòåðîñ-
êëåðîòè÷åñêèå áëÿøêè ìîãóò íàíåñòè óùåðá ëèáî ïðî-
ãðåññèâíîé ýâîëþöèåé îáúåìà áëÿøåê, ÷òî ïðèâîäèò
ê ñóæåíèþ ïðîñâåòà êîðîíàðíûõ àðòåðèé ñ ïîñëåäóþ-
ùåé èøåìèåé, ëèáî ñ íåñòàáèëüíîé òðåùèíîé, âû-

çûâàþùåé ìåñòíûé òðîìáîç, ÷òî ïðèâîäèò ê îñòðîìó
êîðîíàðíîìó ñèíäðîìó.

Ïåðâè÷íàÿ è âòîðè÷íàÿ ïðîôèëàêòèêà ÈÁÑ îñòà-
þòñÿ íåóäîâëåòâîðåííûìè òåðàïåâòè÷åñêèìè ïðîáëå-
ìàìè ó ïàöèåíòîâ ñ äèàáåòîì. Óïðàâëåíèå ëåêàðñòâåí-
íûìè ñðåäñòâàìè ÈÁÑ ðàçâèëîñü àíàëîãè÷íûì îáðà-
çîì ó ïàöèåíòîâ ñ äèàáåòîì è íåäèàáåòè÷åñêîé áî-
ëåçíüþ, õîòÿ ðèñê îñëîæíåíèé è äîëãîñðî÷íûé ïðî-
ãíîç ðàçëè÷àþòñÿ. Ïðèñóòñòâèå ñèìïòîìîâ (òèïè÷íàÿ
ñòåíîêàðäèÿ èëè ýêâèâàëåíòû) ó ïàöèåíòîâ ñ ñàõàð-
íûì äèàáåòîì 2-ãî òèïà (ÑÄ 2 òèïà) àññîöèèðîâà-
ëîñü ñ õóäøèìè ðåçóëüòàòàìè, ÷åì ñ íåäèàáåòè÷åñ-
êèìè ïàöèåíòàìè, ïîòîìó ÷òî ýòî ìîæåò óêàçûâàòü
íà òÿæåëóþ ÈÁÑ. Áåñøóìíàÿ èøåìèÿ ìèîêàðäà, îá-
íàðóæåííàÿ ÷åðåç àíîìàëèè ïîêîÿ ÝÊÃ, àíîìàëèè
äâèæåíèÿ ñòåíêè â ýõîêàðäèîãðàôèè, ñêðèíèíã èøå-
ìè÷åñêîãî ñòðåññ-òåñòà èëè ñòåíîçîâ âî âðåìÿ êîðî-
íàðíîé àíãèîãðàôèè, ÷àùå âñòðå÷àåòñÿ ó ïàöèåíòîâ
ñ äèàáåòîì, ÷åì ó íåäèàáåòè÷åñêèõ ïàöèåíòîâ, è ñâÿ-
çàíà ñ õóäøèì ïðîãíîçîì. Óïðàâëåíèå ÈÁÑ âàðüèðó-
åòñÿ îò îïòèìàëüíîé ìåäèöèíñêîé òåðàïèè (ÎÌÒ)

Ñ
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äî êîðîíàðíîé ðåâàñêóëÿðèçàöèè ñ ÷ðåñêîæíîé êî-
ðîíàðíîé èíòåðâåíöèåé (×ÊÂ) èëè õèðóðãèè øóí-

òèðîâàíèÿ êîðîíàðíîé àðòåðèè (ÀÊØ) (ðèñ. 1).
Îïòèìàëüíàÿ ìåäèêàìåíòîçíàÿ òåðàïèÿ ïðîòèâ ðå-

Ïðèìå÷àíèå: ÈÁÑ- Èøåìè÷åñêàÿ áîëåçíü ñåðäöà; ÎÊÑ - îñòðûé êîðîíàðíûé ñèíäðîì; ÎÌÒ -îïòèìàëüíàÿ
ìåäèöèíñêàÿ òåðàïèÿ;
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НЕТ ДА 

Ðèñóíîê 1
Àëãîðèòì ïðè ÈÁÑ è càõàðíûì äèàáåòîì 2 òèïà

âàñêóëÿðèçàöèè. Áåññèìïòîìíûå ïàöèåíòû áåç èøå-
ìèè èëè ñ îãðàíè÷åííîé èøåìèåé äîëæíû ëå÷èòüñÿ
òîëüêî ñ ïîìîùüþ ÎÌÒ. Òåì íå ìåíåå, ñóùåñòâóåò
íåîïðåäåëåííîñòü â îòíîøåíèè òåðàïåâòè÷åñêîé ñòðà-
òåãèè, êîãäà ïðèñóòñòâóþò ñèìïòîìû èëè óìåðåííàÿ
èëè òÿæåëàÿ èøåìèÿ. Ïðîãðåññ â îáëàñòè ×ÊÂ è õè-
ðóðãè÷åñêèõ ìåòîäîâ ïðîäîëæàë ïîâûøàòü áåçîïàñíîñòü
è ýôôåêòèâíîñòü ðåâàñêóëÿðèçàöèè êîðîíàðíûõ àðòå-
ðèé. Îäíàêî ðåçóëüòàòû ðàíäîìèçèðîâàííûõ èññëåäî-
âàíèé, â êîòîðûõ ñðàâíèâàëè ðåâàñêóëÿðèçàöèþ ìèî-
êàðäà ñ ÎÌÒ, áûëè ïîñëåäîâàòåëüíûìè, äåìîíñòðè-
ðóÿ îòñóòñòâèå âûãîäû îò ðåâàñêóëÿðèçàöèè äëÿ ñíè-
æåíèÿ ñìåðòíîñòè èëè èíôàðêòà ìèîêàðäà ó ïàöèåí-
òîâ ñ äèàáåòîì ñî ñòàáèëüíîé ÈÁÑ.

Èññëåäîâàíèå êëèíè÷åñêèõ èñõîäîâ ñ èñïîëüçîâà-
íèåì ðåâàñêóëÿðèçàöèè è àãðåññèâíîé îöåíêè ÎÌÒ (n
= 2287) îöåíèëî, áûëî ëè OMT ïëþñ ×ÊÂ ëó÷øå,
÷åì ÎÌÒ, òîëüêî ó ïàöèåíòîâ ñî ñòàáèëüíûì ÈÁÑ, ó
êîòîðûõ áûëè îáúåêòèâíûå ïðèçíàêè èøåìèè ìèîêàð-
äà è çíà÷èòåëüíûõ ñòåíîçîâ êîðîíàðíûõ ïîðàæåíèé.3,4
ïåðâè÷íàÿ êîíå÷íàÿ òî÷êà ñìåðòè îò ëþáîé ïðè÷èíû
è íåôàòàëüíûé èíôàðêò ìèîêàðäà (ÈÌ) âî âðåìÿ
ìåäèàííîãî 4,6 ãîäà íàáëþäåíèÿ íå îòëè÷àëàñü ìåæäó
äâóìÿ ñòðàòåãèÿìè ëå÷åíèÿ, à òàêæå íå áûëà óñòàíîâ-
ëåíà ÷àñòîòà ÈÌ èëè èíñóëüòà. 766 ïàöèåíòîâ ñ äèàáå-

òîì, âêëþ÷åííûõ â èññëåäîâàíèå COURAGE, èìåëè
áîëåå âûñîêèé ïðîöåíò ïåðâè÷íûõ êîíå÷íûõ òî÷åê,
÷åì íåäèàáåòè÷åñêèå ïàöèåíòû (24,5% ïðîòèâ 16%),
îäíàêî íå áûëî îáíàðóæåíî ðàçëè÷èé ìåæäó äâóìÿ
òåðàïåâòè÷åñêèìè ñòðàòåãèÿìè â ýòîé ïîäãðóïïå ïàöè-
åíòîâ ñî ñêîðîñòüþ ïåðâè÷íûõ êîíå÷íûõ òî÷åê 24,5%
òîëüêî ñ ÎÌÒ ïðîòèâ 25% ñ ÎÌÒ ïëþñ ×ÊÂ (êîýôôè-
öèåíò ðèñêà 0,99, äîâåðèòåëüíûé èíòåðâàë 95%, 0,73-
1,32) [3].

Èññëåäîâàíèå äèàáåòà (BARI 2D) (n = 2368) îöå-
íèëî, áóäåò ëè ×ÊÂ èëè ÀÊØ (âûáîð îñòàâëåí íà óñ-
ìîòðåíèå ëå÷àùåãî âðà÷à) â ñî÷åòàíèè ñ ÎÌÒ ëó÷-
øå, ÷åì òîëüêî ÎÌÒ ó ïàöèåíòîâ ñ ñàõàðíûì äèàáå-
òîì 2-ãî òèïà ñî ñòàáèëüíîé ÈÁÑ è àíãèîãðàôè÷åñêè
äîêóìåíòèðîâàííîé ÈÁÑ (5). Ïåðâè÷íàÿ êîíå÷íàÿ òî÷-
êà ñìåðòíîñòè îò âñåõ ïðè÷èí â òå÷åíèå 5 ëåò íàáëþ-
äåíèÿ íå îòëè÷àëàñü ìåæäó äâóìÿ ñòðàòåãèÿìè ëå÷å-
íèÿ, à òàêæå ïîêàçàòåëÿìè ÈÌ èëè èíñóëüòà. Â ñîâî-
êóïíîñòè, COURAGE è BARI-2D áëàãîïðèÿòñòâóþò
ÎÌÒ òîëüêî ó ñòàáèëüíûõ ïàöèåíòîâ ñ ÈÁÑ è îñîáåí-
íî ó ïàöèåíòîâ ñ ñàõàðíûì äèàáåòîì.

Îäíàêî ýòè ðåçóëüòàòû ñëåäóåò èíòåðïðåòèðîâàòü
ñ îñòîðîæíîñòüþ è äîëæíû áûòü èíäèâèäóàëèçèðîâà-
íû, çíàÿ, ÷òî ñóùåñòâóþò îãðàíè÷åíèÿ äëÿ ýòèõ äâóõ
èñïûòàíèé. Âûñîêèå êîýôôèöèåíòû êðîññîâåðà îò ÎÌÒ
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äî ðåâàñêóëÿðèçàöèè ïðåäïîëàãàþò, ÷òî ðåâàñêóëÿðè-
çàöèÿ áûëà îòëîæåíà òîëüêî ó îäíîé òðåòè ïàöèåí-
òîâ, ðàíäîìèçèðîâàííûõ íà êîíñåðâàòèâíûé ïîäõîä.
Êðîìå òîãî, íå âñå ïîäãðóïïû ïàöèåíòîâ ñî ñòàáèëü-
íîé ÈÁÑ, îáû÷íî âñòðå÷àþùèåñÿ â êëèíè÷åñêîé ïðàê-
òèêå, áûëè ïðåäñòàâëåíû â ýòèõ äâóõ èññëåäîâàíèÿõ.
Òàêèì îáðàçîì, ðåçóëüòàòû ìîãóò áûòü íåïðèìåíèìû
êî âñåì ïàöèåíòàì ñ äèàáåòîì. Äîêóìåíòèðîâàííàÿ
èøåìèÿ íå áûëà îáÿçàòåëüíîé äëÿ ðåãèñòðàöèè â ëþ-
áîì èññëåäîâàíèè. Òàêèì îáðàçîì, ìíîãèå ïàöèåíòû ñ
òÿæåëîé èøåìèåé ïîäâåðãëèñü ðåâàñêóëÿðèçàöèè âñêî-
ðå ïîñëå àíãèîãðàôèè, ïðåæäå ÷åì èõ ìîæíî áûëî çà-
÷èñëèòü â èññëåäîâàíèå. Íàïðîòèâ, ïàöèåíòû áåç çíà-
÷èòåëüíîé èøåìèè ìîãóò áûòü ðàíäîìèçèðîâàíû áî-
ëåå ëåãêî. Íàêîíåö, ïàöèåíòû ñ ñàìûì âûñîêèì ðèñ-
êîì ñ òÿæåëûì ïðåäñòàâëåíèåì, òå, ó êîãî ñëîæíîå
ÈÁÑ èëè àðòåðèàëüíîå çàáîëåâàíèå èëè àðèòìè÷åñêàÿ
èëè ãåìîäèíàìè÷åñêàÿ íåñòàáèëüíîñòü, íå áûëè çà-
ðåãèñòðèðîâàíû â èññëåäîâàíèÿõ COURAGE èëè BARI
2D. Íå áûëè òàêæå ïàöèåíòû, äëÿ êîòîðûõ íåîáõîäèìà
ðåâàñêóëÿðèçàöèÿ äëÿ îïåðàòèâíîãî êîíòðîëÿ òÿæå-
ëîé ñòåíîêàðäèè. Íè ÎÌÒ, íè ðåâàñêóëÿðèçàöèÿ íå
ïåðåîïðåäåëÿþò òîò ôàêò, ÷òî äèàáåòè÷åñêèå ïàöèåí-
òû ñ ÈÁÑ èñïûòûâàþò õóäøèå ðåçóëüòàòû ïî ñðàâíå-
íèþ ñ ïàöèåíòàìè áåç äèàáåòè÷åñêîé ÈÁÑ. Åäèíñòâåí-
íàÿ ñèòóàöèÿ, â êîòîðîé ðåâàñêóëÿðèçàöèÿ íå îáñóæ-
äàåòñÿ, ýòî êëèíè÷åñêîå ïðåäñòàâëåíèå èíôàðêòà ìè-
îêàðäà ñ ïîâûøåíèåì óðîâíÿ ST èëè íåâðîëîãè÷åñêî-
ãî îñòðîãî êîðîíàðíîãî ñèíäðîìà.

Ðåâàñêóëÿðèçàöèÿ ÀÊØ èëè ×ÊÂ. Â îòñóòñòâèå
ìíîãîñîñóäèñòîãî çàáîëåâàíèÿ èëè ïîðàæåíèÿ ëåâîé
êîðîíàðíîé àðòåðèé (ËÊÀ), ×ÊÂ ïðåäñòàâëÿåò ñîáîé
ïðîñòîé è ýôôåêòèâíûé ìåòîä ðåâàñêóëÿðèçàöèè îä-
íîãî ñîñóäà. Êàê òîëüêî ëåâàÿ îñíîâíàÿ àðòåðèÿ èëè 2
êðóïíûõ ýïèêàðäèàëüíûõ ñîñóäà ó÷àñòâóþò, îñîáåííî
ïåðåäíÿÿ íèñõîäÿùàÿ àðòåðèÿ (ÏÍÀ), äîëæíî áûòü
îáñóæäåíî ïðèìåíåíèå ìåòîäà ðåâàñêóëÿðèçàöèè. Âû-
ãîäà îò ÀÊØ ó áîëüíûõ ñàõàðíûì äèàáåòîì âñå åùå
îáñóæäàåòñÿ [6].

 Ïðè ìíîãîñîñóäèñòîì ïîðàæåíèè áûëî ïåðâîíà-
÷àëüíî ñâÿçàíî ñ èñïîëüçîâàíèåì ñòåíòîâ èç ãîëûõ ìå-
òàëëîâ, íåàäåêâàòíîé àíòèòðîìáîöèòàðíîé òåðàïèè
äëÿ ïðåäîòâðàùåíèÿ òðîìáîçà ñòåíòà è îòñóòñòâèÿ îï-
òèìàëüíîãî ÎÌÒ äëÿ âòîðè÷íîé ïðîôèëàêòèêè. Ñèíåð-
ãèÿ ìåæäó ×ÊÂ ñ èññëåäîâàíèÿìè Taxusand Cardiac
Surgery (SYNTAX) (n = 1800), ñðàâíèâàþùàÿ ×ÊÂ ñ
ïåðâûì ýëþèðóþùèìñòåíòîì (ïàêëèòàêñåë) ñ ïåðâûì
ïîêîëåíèåì (DES) ñ ÀÊØ äëÿ ëå÷åíèÿ ïàöèåíòîâ ñ
ðàíåå íå îáðàáîòàííîé 3-é èëè ëåâîé îñíîâíîé êîðî-
íàðíîé àðòåðèåé (èëè îáà) ïðèøëè ê âûâîäó, ÷òî
ÀÊØ ÿâëÿåòñÿ íàèëó÷øèì âàðèàíòîì äëÿ ïàöèåíòîâ
ñ 3-ñîñóäîì ñ èëè áåç ïîðàæåííîãî ËÊÀ. Ó 452 ïàöèåí-
òîâ ñ äèàáåòîì â èññëåäîâàíèè SYNTAX áûë îòìå÷åí
1-ëåòíèé îñíîâíîé íåáëàãîïðèÿòíûé ñåðäå÷íûé è öå-
ðåáðîâàñêóëÿðíûé ñëó÷àéíûé ñëó÷àé ñ ×ÊÂ ñ ëåêàð-
ñòâåííûì ïîêðûòèåì, ÷åì ñ ÀÊØ, ðàçíèöà îáóñëîâ-
ëåíà óâåëè÷åíèåì ïîâòîðíîé ðåâàñêóëÿðèçàöèè, êî-
òîðàÿ äîñòèãëà 20,3% ó ïàöèåíòîâ ñ äèàáåòè÷åñêèì ×ÊÂ
ïðîòèâ 6,4% ó ïàöèåíòîâ ñ äèàáåòîì ÀÊØ (P <0,001).
Áîëåå òîãî, ñìåðòíîñòü ó ïàöèåíòîâ ñ äèàáåòîì áûëà
âûøå â ×ÊÂ ïî ñðàâíåíèþ ñ ÀÊØ (13,5% ïðîòèâ 4,1%,
Ð = 0,04) [8]. Â íåäàâíî îïóáëèêîâàííîé îöåíêå áóäó-
ùåé ðåâàñêóëÿðèçàöèè ó ïàöèåíòîâ ñ ñàõàðíûì äèàáå-
òîì.

Îïòèìàëüíîå ëå÷åíèå ìíîãîñîñóäèñòîé áîëåçíè
(ÑÂÎÁÎÄÀ), 1900 ïàöèåíòîâ ñ äèàáåòîì ñ ìíîãîñî-

ñóäèñòûì çàáîëåâàíèåì, ïîäõîäÿùèì äëÿ îáåèõ ìåòî-
äîâ ðåâàñêóëÿðèçàöèè, áûëè ðàíäîìèçèðîâàíû ïî ×ÊÂ
ñ DES (ïàêëèòàêñåë è ñèðîëèìóñ) ïî ñðàâíåíèþ ñ
ÀÊØ [9]. Ïåðâè÷íàÿ êîíå÷íàÿ òî÷êà ñìåðòíîñòè îò
âñåõ ïðè÷èí, íåôàòàëüíûé ÈÌ èëè èíñóëüò â ñðåäíåì
íà 3,8 ãîäà ïîñëå îïåðàöèè îäîáðèëè ÀÊØ, ïðè ýòîì
18,7% ñëó÷àåâ â 5 ëåò ñ ÀÊØ ïðîòèâ 26,6% ñ ×ÊÂ (P =
0,005). Ñìåðòíîñòü îò âñåõ ïðè÷èí áûëà íèæå â ÀÊØ
íà 5 ëåò (10,3% ïðîòèâ 16,3% Ð = 0,049). Ïîâòîðíàÿ
ðåâàñêóëÿðèçàöèÿ (13% ïðîòèâ 5% Ð <0,001) è íåôà-
òàëüíîãî ÈÌ (13,9% ïðîòèâ 6,0% Ð <0,001) áûëè âûøå
ñ ×ÊÂ. ×ÊÂ èìåëî áîëåå íèçêóþ ñêîðîñòü èíñóëüòà
(2,4% ïðîòèâ 5,2% Ð <0,001). Ýòè ðåçóëüòàòû îò SYNTAX
è FREEDOM ÿâëÿþòñÿ óáåäèòåëüíûìè â ïîëüçó ÀÊØ
äëÿ ïàöèåíòîâ ñ òðîéíûì ñîñóäèñòûì çàáîëåâàíèåì
(òîëüêî 15% èìåëè 2-ñîñóäèñòóþ áîëåçíü â ÑÂÎÁÎ-
ÄÅ). Åäèíñòâåííàÿ ïîäãðóïïà ïàöèåíòîâ, ó êîòîðûõ
×ÊÂ, ïî-âèäèìîìó, îäèíàêîâî õîðîøî ñïðàâëÿåòñÿ ñ
×ÊÂ, õîòÿ è ñ áîëåå âûñîêîé ÷àñòîòîé ïîâòîðíîé ðå-
âàñêóëÿðèçàöèè, ÿâëÿåòñÿ ãðóïïîé ñî ñòâîëûì ïîðà-
æåíèåì, êîãäà îíà èçîëèðîâàíà èëè ñ çàáîëåâàíèåì 1
ñîñóäà [10]. Äàííûå î íàèëó÷øåé âîçìîæíîñòè ðåâàñ-
êóëÿðèçàöèè äëÿ ÏÍÀ äîëæíî áûòü îáåñïå÷åíî ïðî-
âîäèìîé îöåíêîé Xience Prime ïî ñðàâíåíèþ ñ ÀÊØ
äëÿ ýôôåêòèâíîñòè èññëåäîâàíèå ëåâîé îñíîâíîé ðå-
âàñêóëÿðèçàöèè (EXCEL), ñðàâíèâàþùåãî ÀÊØ ñ ×ÊÂ
ñ èñïîëüçîâàíèåì ýëþèðóþùåãî ñòåíòà Xience
everolimus ó 2500 ïàöèåíòîâ.

 Óëó÷øåíèå ïîêàçàòåëåé ïîâòîðíîé ðåâàñêóëÿðè-
çàöèè è áîëåå íèçêèå ïîêàçàòåëè òðîìáîçà ñòåíòà ñ
DES ïîâëèÿëè íà âûáîð âðà÷à ïî òèïó ðåâàñêóëÿðèçà-
öèè äëÿ ïàöèåíòîâ ñ äèàáåòîì. Ýòî îñîáåííî âåðíî äëÿ
âòîðîãî ïîêîëåíèÿ DES, èñïîëüçóþùåãî everolimus
[11]. ÀÊØ òàêæå áîëåå ïðèâëåêàòåëåí äëÿ ïàöèåíòîâ ñ
÷ðåñêîæíûì ïîäõîäîì, åãî áîëåå íèçêîé ÷àñòîòîé
èíñóëüòà è áîëåå êîðîòêîé ïðîäîëæèòåëüíîñòüþ ïðå-
áûâàíèÿ â áîëüíèöå. Ñîãëàñíî ðåçóëüòàòàì ðååñòðîâ è
ðàíäîìèçèðîâàííûõ èññëåäîâàíèé, ñðàâíèâàþùèõ 2
ìåòîäà (òàáëèöà 1) è îòñóòñòâèå ïðîòèâîïîêàçàíèé ê
îïåðàöèè, ×ÊÂ ìîæíî ïðåäóñìîòðåòü ó ïàöèåíòîâ ñ
äèàáåòîì ñ îäíîñîñóäèñòûì èëè äâóõñîñóäèñòûì çàáî-
ëåâàíèåì áåç ñëîæíûõ ïîðàæåíèé, êîãäà ïðîêñèìàëü-
íûé ÏÍÀ íå ó÷àñòâóåò [18,19]. Ïàöèåíòû ñ èíôàðêòîì
ìèîêàðäà ñ ïîâûøåíèåì óðîâíÿ ST äîëæíû ïðîéòè
ïåðâè÷íûé ×ÊÂ òîëüêî ó ïîñòðàäàâøåãî, à çàòåì áûòü
ïåðåñìîòðåíû ïîñëå ñòàáèëèçàöèè äëÿ ÀÊØ, åñëè åñòü
ìíîãîñîñóäèñòàÿ áîëåçíü ñ ó÷àñòèåì ÏÍÀ. Ïðè îñò-
ðîì êîðîíàðíîì ñèíäðîìå âûáîð ñëîæíåå. Ýòè ïàöè-
åíòû ìîãóò ñ÷èòàòüñÿ ñòàáèëüíûìè ïàöèåíòàìè ÈÁÑ
ñ òî÷êè çðåíèÿ ðåâàñêóëÿðèçàöèè. Îñíîâûâàÿñü íà íå-
äàâíèõ ðåçóëüòàòàõ èññëåäîâàíèÿ FAME-2, ïîääåðæè-
âàþùåãî èñïîëüçîâàíèå èçìåðåíèÿ FFR â ñòàáèëüíîé
ÈÁÑ, ðåêîìåíäóåòñÿ èñïîëüçîâàòü 20 FFR-×ÊÂ äëÿ
îöåíêè ïîâðåæäåíèé ó ïàöèåíòîâ ñ äèàáåòîì, êîòî-
ðûå èäåíòèôèöèðîâàíû ñ ìíîãîñîñóäèñòûì ïîðàæå-
íèåì.

Ó ïàöèåíòîâ ñ íèçêèì ðèñêîì ðàçâèòèÿ ÈÁÑ ñòðà-
òåãèÿ ïåðâîíà÷àëüíîãî ÎÌÒ ÿâëÿåòñÿ áåçîïàñíîé è
äîëæíà áûòü ïî óìîë÷àíèþ. Âûáîð ìîæåò áûòü ×ÊÂ
ó ïàöèåíòîâ ñ äèàáåòîì ñ îäíîñîñóäèñòûì èëè 2-ñî-
ñóäèñòûì çàáîëåâàíèåì áåç ïîðàæåíèÿ ÏÍÀ. Îáñóæ-
äåíèå ñëó÷àÿ ïàöèåíòà ñ ìóëüòèäèñöèïëèíàðíîé êî-
ìàíäîé ñåðäöà äîëæíî ðàññìàòðèâàòüñÿ êàê âçâåøè-
âàþùåå ïðåèìóùåñòâà è ðèñê ×ÊÂ ïðîòèâ ÀÊØ (òàá-
ëèöà 2).
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Ðåçóëüòàò è îáñóæäåíèå

 Ýòîò óíèêàëüíûé àíàëèç íà óðîâíå ïàöèåíòîâ,
ïðîâåäåííûé ó áîëåå 5000 ïàöèåíòîâ ñî ñòàáèëüíûì
ÈÁÑ è ÑÄ 2 òèï, êîòîðûé ïîëó÷èë ÎÌÒ ñ ðåâàñêóëÿ-
ðèçàöèåé èëè áåç íåå, ïîêàçàë, ÷òî ÀÊØ + OMT ÿâ-
ëÿåòñÿ ïðåäïî÷òèòåëüíîé ñòðàòåãèåé ëå÷åíèÿ äëÿ áîëü-
øèíñòâà ïàöèåíòîâ ñ ÑÄ 2 òèïà, ïîñêîëüêó ýòî ñíè-
æàåò ðèñê ïåðâè÷íîãî ñîñòàâà ñìåðòè, èíôàðêò ìèî-
êàðäà èëè èíñóëüòà íà 29% ïî ñðàâíåíèþ ñ ×ÊÂ + OMT

Пациенты с Сахарным диабетом и ИБС 
 

Пациенты с ИБС с Сахарным диабетом и нуждающие в реваскуляризации 
- Однососудистое или двух сосудистое поражение 
(не проксимальный ЛКА, не ПНА) 
- высокий хирургический риск (коморбидность) 
- старческий возраст (выше 80 лет) или хрупкий 
пациент 

ЧКВ лучше 

- Многососудистое поражение 
- Поражение проксимального отдела ЛКА 
- левый тип кровоснабжения 
- рестеноз стента  

АКШ лучше 

 

Òàáëèöà 2

Âûáîð òåðàïèè ðåâàñêóëÿðèçàöèè ó ïàöèåíòîâ ñ äèàáåòîì ñ ÈÁÑ

Ïðèìå÷àíèå: ÀÊØ- àîðòîêîðîíàðíîå øóíòèðîâàíèå; ÈÁÑ - èøåìè÷åñêàÿ áîëåçíü ñåðäöà; ÏÍÀ- ëåâàÿ
ïåðåäíÿÿ íèñõîäÿùàÿ àðòåðèÿ; è ×ÊÂ - ÷ðåñêîæíîå êîðîíàðíîå âìåùàòåëüñòâî.

è íà 21% ïî ñðàâíåíèþ ñ ÎÌÒ â îäèíî÷êó â ñðåäíåì
çà 4,5 ãîäà. Èç êîìïîíåíòîâ ïåðâè÷íîé êîíå÷íîé òî÷-
êè ñòðàòåãèÿ ÀÊØ + OMT çíà÷èòåëüíî ñíèçèëà îá-
ùóþ ñìåðòíîñòü íà 24% è ðèñê ÈÌ íà 50% ïî ñðàâíå-
íèþ ñ ×ÊÂ + OMT. Ïî ñðàâíåíèþ ñ ÎÌÒ òîëüêî ÀÊØ
+ ÎÌÒ óìåíüøàëè ðèñê ÈÌ íà 45%, òîãäà êàê ñìåðòü
íå áûëà ñòàòèñòè÷åñêè óìåíüøåíà. Çà ýòîò èíòåðâàë
âðåìåíè âñå àíàëèçû ñîáûòèé èíñóëüòà áûëè íåçíà-
÷èòåëüíûìè. Íàêîíåö, ñðàâíåíèÿ OMT è ×ÊÂ + OMT
áûëè ðàâíîìåðíî íåçíà÷èòåëüíûìè.

Ðèñóíîê 2.

Ñòðàòåãèè ðåâàñêóëÿðèçàöèè äëÿ ïàöèåíòîâ ñ êîðîíàðíîé áîëåçíüþ è ñàõàðíûì äèàáåòîì òèïà 2: îöåíèâà-
åìûå ïî ñòåïåíè ðèñêà êîýôôèöèåíòû îïàñíîñòè â òå÷åíèå 5 ëåò.

Ïðèìå÷àíèå: ÀÊØ - øóíòèðóþùèé øóíò êîðîíàðíîé àðòåðèè; ÈÌ - èíôàðêò ìèîêàðäà; ÎÌÒ - îïòè-
ìàëüíàÿ ìåäèêàìåíòîçíàÿ òåðàïèÿ; ×ÊÂ - ÷ðåñêîæíîå êîðîíàðíîå âìåøàòåëüñòâî.
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Ýòîò îáúåäèíåííûé àíàëèç ÿâëÿåòñÿ ñàìûì áîëü-
øèì èññëåäîâàíèåì, ïîñâÿùåííûì îöåíêå ðåçóëüòà-
òîâ ó ïàöèåíòîâ ñ ÑÄ 2 òèï ñî ñòàáèëüíîé ÈÁÑ (n =
5.034). Îí èñïîëüçóåò ìîùíîñòü äàííûõ íà óðîâíå ïà-
öèåíòà, âêëþ÷àÿ êîðîíàðíóþ àíàòîìèþ è ôðàêöèþ
âûáðîñà, è ïðåäñòàâëÿåò ñîáîé âåñü ñïåêòð íàãðóçêè
íà ÈÁÑ è âåñü ñïåêòð äîñòóïíûõ ñòðàòåãèé ëå÷åíèÿ,
íà÷èíàÿ îò ñîâðåìåííûõ OMT (25) è ×ÊÂ + OMT (94%
ïîëó÷åííûå ñòåíòû), è, íàêîíåö, ÀÊØ + OMT (94%
ïîëó÷èëè àðòåðèàëüíûå øóíòû). Ñîîòâåòñòâåííî, ýòîò
îáúåäèíåííûé àíàëèç ïðåäîñòàâëÿåò íàèáîëåå ðåëå-
âàíòíóþ èíôîðìàöèþ, ïðèìåíèìóþ ê ðàçëè÷íûì ñè-
òóàöèÿì óïðàâëåíèÿ, ñòîÿùèì ïåðåä êëèíèöèñòàìè,
êîòîðûå äîëæíû êîíñóëüòèðîâàòü âñåõ ïàöèåíòîâ ñ
ñàõàðíûì äèàáåòîì 2 òèïà è ñòàáèëüíîé ÈÁÑ. Íî ïðè
èñïîëüçîâàíèè î÷åíü êîíñåðâàòèâíîãî ïîðîãà äëÿ ñòà-
òèñòè÷åñêîé çíà÷èìîñòè áîëüøèíñòâî àíàëèçîâ ïîä-
ãðóïï áûëè íåéòðàëüíûìè ïî âñåì òðåì âàðèàíòàì
ëå÷åíèÿ. Èñêëþ÷åíèÿìè áûëè ïàöèåíòû ñ òðåõñîñóäè-
ñòûì çàáîëåâàíèåì, ó êîòîðûõ áûëî ñíèæåíèå íà 28%,
è ó ïàöèåíòîâ ñ íîðìàëüíûì ÔÂ ËÆ, êîòîðûå íà 29%
óìåíüøàëè ñîñòàâíóþ êîíå÷íóþ òî÷êó ñ ÀÊØ + ÎÌÒ
ïî ñðàâíåíèþ ñ ×ÊÂ + ÎÌÒ.

Îñòàëüíûå àíàëèçû ïðåäîñòàâëÿþò èíôîðìàöèþ
î ðåçóëüòàòàõ, è îíè òðåáóþò äàëüíåéøåãî ïðîñïåê-
òèâíîãî èññëåäîâàíèÿ. Òåì íå ìåíåå, â ýòèõ ðåçóëüòà-
òàõ íàáëþäåíèé íàáëþäàåòñÿ ïîñòîÿííàÿ êàðòèíà,
ñîãëàñíî êîòîðîé âñå îöåíêè HR-òî÷êè áûëè <1,0 â
ñðàâíåíèè ìåæäó ÀÊØ + OMT è òîëüêî ×ÊÂ + OMT
èëè OMT, â ïîëüçó ÀÊØ + OMT. È íàîáîðîò, áîëü-
øèíñòâî áûëî> 1,0 ïðè ñðàâíåíèè ×ÊÂ + OMT ñ OMT
â îäèíî÷êó, â ïîëüçó OMT.

Íåñìîòðÿ íà òî, ÷òî áûëè îïóáëèêîâàíû ìåòà-
àíàëèçû áîëüøîãî ÷èñëà èññëåäîâàíèé ó ëèö ñ ÑÄ 2
òèïà è ñòàáèëüíîé ÈÁÑ, òîëüêî 1 èñïîëüçîâàëè äàí-
íûå íà óðîâíå ïàöèåíòà, âñå îíè îãðàíè÷åíû ïîäìíî-
æåñòâîì ñ ìíîãîñîñóäèñòûì ÈÁÑ, è íèêòî íå ñìîã
îöåíèòü îòíîñèòåëüíóþ ðîëü ÎÌÒ â îäèíî÷êó (8-20).
Ìåòààíàëèç íà óðîâíå ïàöèåíòà, âûïîëíåííûé
Hlatkyetal. [19] ïðîàíàëèçèðîâàëè 10 ðàíäîìèçèðîâàí-
íûõ èññëåäîâàíèé îòíîñèòåëüíî îáùåé ñìåðòíîñòè,
íî 6 èç ýòèõ èññëåäîâàíèé áûëè ïîëó÷åíû ñ ýïîõè áàë-
ëîííîé àíãèîïëàñòèêè, à îñòàëüíàÿ ÷àñòü - ñ ýïîõè
ãîëîãî ìåòàëëè÷åñêîãî ñòåíòà. Â ïîäãðóïïå ïàöèåíòîâ
ñ ÑÄ 2 òèï (n = 3,131) ñìåðòíîñòü áûëà ñíèæåíà íà
30% ó ïàöèåíòîâ, êîòîðûì ïðîâåäåíà ÀÊØ. Àíãèîãðà-
ôè÷åñêèå îñîáåííîñòè, êîëè÷åñòâî áîëüíûõ ñîñóäîâ
è íàëè÷èå ÏÍÀ íå îêàçûâàëè âëèÿíèÿ íà ðåçóëüòàò,
íî ýòè àíàëèçû ñïåöèàëüíî íå ñîîáùàþòñÿ â ïîäãðóï-
ïå ÑÄ 2 òèï.

Vermaetal. [11] âûïîëíèë ìåòààíàëèç 8 èññëåäîâà-
íèé, â êîòîðûõ ñîîáùàëîñü î ðåçóëüòàòàõ îòäåëüíî äëÿ
ïàöèåíòîâ ñ äèàáåòîì (n = 3,612), à òàêæå èñïîëüçîâà-
ëèñü àðòåðèàëüíûõ øóíòîâ èëè ñòåíòû ≥80% ïàöèåí-
òîâ, ðàíäîìèçèðîâàííûõ íà ×ÊÂ èëè ÀÊØ, ñîîòâåò-
ñòâåííî. Îíè ïîäòâåðäèëè äîëãîñðî÷íîå ñíèæåíèå
ñìåðòíîñòè ó ïàöèåíòîâ ñ ÀÊØ ñ ÑÄ 2 òèïà è ìíîãî-
ñîñóäèñòûì ÈÁÑ, êîòîðîå áûëî íåçàâèñèìî îò èñïîëü-
çîâàíèÿ ñòåíòîâ ñ ãîëûì ìåòàëëîì èëè ëåêàðñòâåí-
íûì ïîêðûòèåì, íî ïîòåíöèàëüíàÿ ìîäóëÿöèÿ ýôôåê-
òîâ ëå÷åíèÿ íà îñíîâå LVEF èëè íàãðóçêè íà ÈÁÑ íå
èçó÷àëñÿ. Õîòÿ ýòî íå íàøà îñíîâíàÿ êîíå÷íàÿ òî÷êà,
íàøå èññëåäîâàíèå äåìîíñòðèðóåò è ïîääåðæèâàåò ñíè-

æåíèå ñìåðòíîñòè íà 22% ñ ïîìîùüþ ÀÊØ + OMT
ïî ñðàâíåíèþ ñ ×ÊÂ+ OMT, íî íå ñðàâíèâàåòñÿ ñ
OMT. Âìåñòå ñ òåì, ÷òî ïðèìå÷àòåëüíî, ýòî ñîêðàùå-
íèå íà 50% ñðåäè ïàöèåíòîâ ñ ÑÄ 2 òèïà è ñòàáèëüíûì
ÈÁÑ, êîòîðûå ïîëó÷àþò èñõîäíóþ ñòðàòåãèþ ÀÊØ +
ÎÌÒ ïî ñðàâíåíèþ ñ ñòðàòåãèÿìè ÎÌÒ èëè ×ÊÂ +
ÎÌÒ.
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