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Аннотация 

В данной статье широко освещены патогенез, факторы развития 

ишемической болезни сердца, а также роль витаминов и минеральных веществ 

в ее профилактике и лечении. На основе научных источников 

проанализировано значение микронутриентов в метаболизме миокарда, 

сократимости сердечной мышцы, состоянии кровеносных сосудов и системе 

антиоксидантной защиты. Также описаны функциональные нарушения и 

клинические последствия, возникающие в результате их дефицита. 
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Ишемическая болезнь сердца (ИБС) - хронический 

мультифакториальный патологический процесс, развивающийся в результате 

дисбаланса между потребностью миокарда в кислороде и метаболических 

субстратах и коронарным кровотоком. Морфологической основой 

заболевания в большинстве случаев является атеросклеротическое поражение 

коронарных артерий.По данным Всемирной организации здравоохранения, 

сердечно-сосудистые заболевания составляют более 30% глобальной 
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смертности. В Республике Узбекистан ИБС также занимает ведущее место в 

причинах инвалидизации и смертности трудоспособного населения.В 

последние годы в патогенезе ИБС наряду с окислительным стрессом, 

эндотелиальной дисфункцией, хроническим воспалением и метаболическими 

нарушениями важным патогенетическим звеном считается дефицит 

микронутриентов. 

Роль микронутриентов в метаболизме миокарда 

Миокард - это ткань с высоким энергетическим спросом, и его функция 

зависит от ионных градиентов, митохондриального окислительного 

фосфорилирования и ферментативных реакций. Минеральные вещества 

непосредственно участвуют в энергетическом обмене в качестве коферментов 

и кофакторов.В условиях дефицита магния снижается синтез АТФ, 

внутриклеточно увеличивается содержание кальция, что усиливает 

диастолическую дисфункцию. Дефицит калия нарушает процессы 

реполяризации, вызывая желудочковые аритмии. 

Эндотелиальная дисфункция и микронутриенты 

Эндотелий - метаболически активная система, регулирующая сосудистый 

гомеостаз. Он регулирует синтез оксида азота (NO), простациклина и 

эндотелина. 

При достаточном количестве витаминов C и E: 

• Биоактивность NO повышается 

• Снижение окисления ЛПНП 

• Улучшается эндотелиальная релаксация 
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Селен и цинк защищают эндотелиальные клетки от свободных радикалов 

посредством ферментов глутатионпероксидазы и супероксиддисмутазы. 

Кальций-фосфорный обмен и витамин D 

Рецепторы витамина D обнаружены в клетках миокарда, эндотелия и 

ренин-ангиотензиновой системы. Гиповитаминоз D: 

• Повышает секрецию ренина 

• Усиливает артериальную гипертензию 

• Вызывает гипертрофию левого желудочка 

Гомоцистеин и витамины группы B 

Гипергомоцистеинемия является независимым фактором риска 

атерогенеза. Он: 

• Цитотоксичность эндотелия 

• Тромбогенез 

• Усиливает окислительный стресс. 

Фолат, в качестве коферментов B6 и B12, превращает гомоцистеин в 

метионин, снижая его уровень в плазме. 

Анализ исследований ученых Узбекистана 

В клинических наблюдениях Республиканского специализированного 

центра кардиологии установлено, что дефицит магния и калия у больных ИБС 

встречается в 40-60% случаев. При применении препаратов магния отмечено 

нормализация интервала QT и уменьшение частоты аритмий.В ходе 

биохимических исследований Ташкентской медицинской академии 

установлено, что у больных ИБС повышен уровень малонового диальдегида, 
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а активность антиоксидантных ферментов снижена. При применении 

витамина Е и селена эти показатели улучшились. 

Международные клинические исследования: 

Согласно Framingham Heart Study, EPIC и Nurses' Health Study: 

• Рацион, богатый антиоксидантными витаминами, снижал риск ИБС 

• Низкий уровень витамина D ассоциирован с коронарными событиями 

• Внезапная сердечная смерть реже встречалась у лиц с высоким уровнем 

потребления магния. 

Микронутриенты: 

• Влияет на кардиозащиту 

• Снижает реперфузионную травму 

• Восстанавливает эндотелиальную функцию 

• Помогает в профилактике тромбоза 

Минеральные вещества и витамины играют важную роль на 

молекулярном, клеточном и системном уровнях патогенеза ишемической 

болезни сердца. Они поддерживают энергетику миокарда, ограничивают 

окислительный стресс, уменьшают эндотелиальную дисфункцию и снижают 

риск атеротромботических осложнений. Исследования узбекских и мировых 

ученых подтверждают, что адекватное обеспечение микронутриентами 

является важным компонентом профилактики и лечения ИБС. 
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