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Вступ. Нині стало очевидним, що при розвитку 
і прогресуванні хронічної серцевої недостатності 
(ХСН) важливе значення може мати гіперпродук­
ція іншого класу біологічно активних речовин -
цитокінів, які визначаються як низькомолекулярні 
білкові клітинні медіатори, що беруть участь у 
процесах міжклітинної взаємодії і регуляції нор­
мальних біологічних процесів (ріст і диференціа­
ція гемопоетичних, лімфоїдних та мезенхімальних 
клітин, імунні реакції, репарація тканин, ангіоге­
нез і запалення) [1, б, 18}. 

За сучасними уявленнями, цитокіни, які мають 
патофізіологічне значення в розвитку ХСН, умов­
но поділяються на два основні класи: 

1) вазоконстрікторні цитокіни, до яких відно­
сять ендотелін-1 і великий ендотелін; 

2) вазодепресорні "прозапальні" цитокіни, такі
як фактор некрозу пухлин а (ФНП-а), інтерлей­
кін-1 (ІЛ-І), а також ІЛ-б, що, однак, володіють і 
визначеними антизапальними ефектами. 

Матеріали, що стосуються участі прозапальних 
цитокінів у розвитку ХСН, можуть мати важливе 
практичне значення для розробки нових підходів 
до лікування цієї патології і розшифровки механі­
змів дії фармакологічних препаратів,які вже засто­
совуються. 

Мета роботи - вивчення ролі "прозапальних" 
цитокінів ФНП-а та інтерлейкіну-1� (ІЛ-І�) в па­
тогенезі хворих із ХСН. 

Матеріали та методи. Дослідження "прозапа­
льних" цитокінів ФНП-а та інтерлейкіну-1� (ІЛ-
1 �) проведено у 75 хворих ХСН (34 чоловіків та 41 
жінки),віком від 42 до 63 років. Із них 39 хворих 
мали І-П функціональний клас (ФК) ХСН і 36 хво­
рих III-IV ФК ХСН (38 чоловіків і 37 жінок). 

У нашому дослідженні не спостергіалися хворі 
на цукровий діабет, з важкими порушеннями сер­
цевого ритму та з хронічними запальними захво­
рюваннями. Контрольну групу склали 39 практич­
но здорових людей. 

Цитокіни - фактор некрозу пухлин-а (ФНП-а) 
і інтерлейкін-1 р (ІЛ-І�) - вивчалися за допомогою 
стандартних імуноферментних тест-систем фірми 
"Amersham". Результати досліджень оброблені 
методом варіаційної статистики з використанням 
критерію Стьюдента. Значимими вважали розхо­
дження при р<О,05.Кількісні показники подані у 
виді M+m. 

Результати досліджень та іх обговорення. Ре­
зультати дослідження рівнів цитокінів ФНП-а 
ІЛ-1 � у хворих із ХСН представлені в таблиці 1. 
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SUMMARY 

ТНЕ CONTENT OF СУТОКІNЕ IN PATIENTS SUFFERING FROM CRONIC HEART FAILURE 

Tsoka S.A. 

The invcstigation has been made on 75 patients with chronic heart failure, it has been established that cytokins рІау а 
very important role in mcchanisms of chronic heart failure, the 1evel of Tumor necrosis factor alpha and interleikin-

1 р depends on the degree of gravity of heart"decompesation. 

Кеу words: Tumor necrosis factor alpha,interlcikin-1 Р, chronic heart failure 

134 Науковий вісник Ужгородського університету, серія "Медицина", вип. 17, 2002 


