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(57) Спосіб прогнозування ризику розвитку судин-
них уражень при системному червоному вовчаку,
що включає доплерографію, пробу з реактивною
гіперемією (ендотелійзалежна дилатація плечової
артерії), дослідження ліпідного спектра крові, який
відрізняється тим,  що проводять визначення кі-
лькості тромбоцитів і при наявності тромбоцитопе-
нії прогнозують ризик розвитку уражень судин.

Запропонований спосіб прогнозування ризику
розвитку судинних уражень при системному чер-
воному вовчаку (СЧВ) відноситься до медицини,
зокрема до ревматології. Він призначений і може
бути використаний при обстеженні хворих.

Способи прогнозування ризику розвитку су-
динних уражень при СЧВ відомі. До них відносить-
ся доплерографія, коронарографія, проба з реак-
тивною гіперемією, визначення ліпідного спектра
крові і інші (див. А.Н. Окороков. Диагностика боле-
зней внутренних органов. 1998, Т. 2. с. 53-65).

Недоліком перелічених способів є велика
складність та неможливість прогнозування ризику
розвитку судинних уражень на початковому етапі.

В основу корисної моделі поставлена задача
розробити такий спосіб прогнозування, який би
дозволив зробити це на початковому етапі захво-
рювання.

Така задача забезпечується тим, що визнача-
ють кількість тромбоцитів і при наявності тромбо-
цитопенії (N 100х109) діагностують ризик розвитку
судинних уражень.

Застосування способу. При поступленні хво-
рого з СЧВ крім традиційних лабораторних дослі-
джень (загальний аналіз крові, сечі, визначення
ліпідів, холестерину) визначають кількість тромбо-

цитів і при наявності тромбоцитопенії прогнозують
ризик розвитку судинних уражень.

Конкретний приклад застосування способу.
Хвора К., 39 років, поступила в клініку з діаг-

нозом: СЧВ, хронічний перебіг, поліартрит, синд-
ром Рейно. Визначення рівнів ліпідів та холесте-
рину (ЗХС - 5,0 ммоль/л, ХСЛПНЩ - 2,9 ммоль/л,
ТГ - 2,05 ммоль/л, ХСЛПВЩ - 1,15 ммоль/л) пока-
зало їх майже нормальні рівні. Але клінічна карти-
на свідчила про можливість розвитку судинних
уражень. Тому проведено підрахунок тромбоцитів.

У хворої виявилась тромбоцитопенія - 65х109

г/л (N 100х109 г/л). Для поглибленого аналізу про-
ведені контрольні дослідження, які включали ви-
вчення ендотеліальної функції за зміною діаметру
плечової артерії (ЕЗВДПА - ендотелійзалежна ва-
зодилятація плечової артерії) до і після оклюзії
судин, товщини комплексу «інтима-медіа» (КІМ
ЗСА), а також визначення ступеню атеросклероти-
чного уражень судин. Встановлено, що ЕЗВДПА
дорівнювала 5,26 % при нормі більше 8 %, збіль-
шення товщини КІМ ЗСА, наявність атеросклеро-
тичних бляшок. Таким чином, додаткові інструмен-
тальні дослідження підтвердили ефективність
запропонованого методу прогнозування ризику
розвитку судинних уражень.
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