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Аннотация. Основная часть заболеваемости и смертности в мире обусловлена сердечно-
сосудистыми заболеваниями. В структуру сердечно-сосудистых заболеваний большой вклад вносит 
ишемическая болезнь сердца. Длительное время ишемическая болезнь сердца может протекать бессим-
птомно, и первым ее проявлением зачастую является развитие острого инфаркта миокарда. Патофизио-
логические механизмы ишемической болезни сердца включают окисление липидов, разрыв бляшек и 
образование тромбов. Ряд современных исследований показали, что повреждение ДНК может иницииро-
вать ряд хронических дегенеративных заболеваний, включая ишемическую болезнь сердца. Появляется 
все больше доказательств наличия повреждения ДНК у пациентов с ишемической болезнью сердца. Фак-
торы, которые могут способствовать повреждению ДНК при ишемической болезни сердца, включают 
возраст, сахарный диабет, дислипидемию, механическую реперфузионную терапию и медикаментозную 
терапию. Однако существует только одно исследование подтипов ишемической болезни сердца.  Поэто-
му настоящее исследование было направлено на оценку повреждения ДНК в лейкоцитах перифериче-
ской крови пациентов с острым инфарктом миокарда с использованием гель-электрофореза, который 
является наиболее чувствительным методом для определения ДНК-комет. Цель исследования – изучить 
повреждение ДНК лимфоцитов крови у больных острым инфарктом миокарда в зависимости от наличия 
сопутствующего сахарного диабета 2 типа. Материалы и методы исследования. Материалом для ис-
следования стало обследование 93 пациентов, поступивших в ВОКБ №1 с диагнозом острый инфаркт 
миокарда с подъемом сегмента ST. Далее у пациентов с инфарктом миокарда был собран анамнез жизни, 
после чего они были разделены на две группы: 1 – пациенты, не имеющие в анамнезе сахарного диабета, 
2 – пациенты, больные сахарным диабетом второго типа. Результаты и их обсуждение. При сравнении 
биохимических маркеров между группами выявлены статистически значимые различия по исследуемым 
показателям общий холестерин, уровень высокочувствительного С-реактивного белка, ХС ЛПВП. По 
уровню креатинфосфокиназы МВ фракцию статистически значимых различий установлено не было, од-
нако уровень высокочувствительного С-реактивного белка в группе больных острым инфарктом миокар-
да с сахарным диабетом 2 типа оказался статистически значимо выше на 18,3%. При сравнении показа-
телей повреждения ДНК по всем показателям, крове HD, выявлены статистически значимые различия. 
При этом в группе больных с сопутствующим сахарным диабетом установлены более высокие значения 
исследуемых показателей, что может свидетельствовать о более выраженно протекающих процессах 
окислительного стресса. Отсутствие статистически значимых различий по показателю HD говорит о том, 
что в обеих группах чаще встречаются клетки, погибающие путем некроза. Однако, при количественной 
оценке некротических комет их значение было выше в группе больных с сопутствующим сахарным диа-
бетом. 

Ключевые слова: ишемическая болезнь сердца, сахарный диабет, острый инфаркт миокарда, по-
вреждение ДНК. 
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Abstract. The main part of morbidity and mortality in the world is caused by cardiovascular diseases. Is-

chemic heart disease (CHD) makes a great contribution to the structure of CVD. For a long time, coronary heart 
disease can be asymptomatic, and its first manifestation is often the development of acute myocardial infarction. 
The pathophysiological mechanisms of coronary heart disease include lipid oxidation, plaque rupture and blood 
clots formation. A number of modern studies have shown that DNA damage can initiate a number of chronic 
degenerative diseases, including coronary heart disease. There is increasing evidence of DNA damage in patients 
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with coronary heart disease. Factors that may contribute to DNA damage in CHD include age, diabetes mellitus, 
dyslipidemia, mechanical reperfusion therapy and drug therapy. However, there is only one study of subtypes of 
coronary heart disease. Therefore, this study was aimed at assessing DNA damage in peripheral blood leukocytes 
of patients with AMI using gel electrophoresis, which is the most sensitive method for determining DNA com-
ets. The research purpose was to study DNA damage of blood lymphocytes in patients with acute myocardial 
infarction, depending on the presence of concomitant type 2 diabetes mellitus. Materials and methods. The ma-
terial for the study was a survey of 93 patients admitted to the Hospital No. 1 with a diagnosis of AMI with ST 
segment elevation. Further, the life history of patients with MI was collected, after which they were divided into 
two groups: the 1st – patients with no history of diabetes mellitus, the 2nd – patients with type II diabetes melli-
tus. Results and its discussion. When comparing the biochemical markers between the groups, statistically sig-
nificant differences were revealed in the studied parameters of TC, LDL, HDL cholesterol. There were no statis-
tically significant differences in the level of CPK-MV, however, the level of ESRD in the group of patients with 
AMI with type 2 diabetes was statistically significantly higher by 18.3%. When comparing the indicators of 
DNA damage for all indicators, blood HD, statistically significant differences were revealed. At the same time, 
in the group of patients with concomitant diabetes mellitus, higher values of the studied indicators were estab-
lished, which may indicate more pronounced processes of oxidative stress. The absence of statistically signifi-
cant differences in HD indicates that cells that die by necrosis are more common in both groups. However, when 
quantifying necrotic comets, their value was higher in the group of patients with concomitant diabetes mellitus. 

Keywords: coronary heart disease, diabetes mellitus, acute myocardial infarction, DNA damage. 
 
Актуальность. В структуре и смертности всех хронических неинфекционных заболеваний лиди-

рующие позиции занимают сердечно-сосудистые заболевания (ССЗ). В структуру ССЗ большой вклад 
вносит ишемическая болезнь сердца (ИБС) [4, 10]. Важно заметить, что самым первым и грозным прояв-
лением ИБС может стать острый инфаркт миокарда (ОИМ), что обусловлено длительным бессимптом-
ным течением коронарного атеросклероза [14]. Патофизиологические механизмы развития ИБС вклю-
чают в себя нестабильность атеросклеротической бляшки, тромбообразование и процессы окислительно-
го стресса [18, 19]. Именно процессы окислительного стресса инициируют повреждение дезоксирибонук-
леиновой кислоты (ДНК) [7, 15, 16].  

Повреждение ДНК в атеросклеротических бляшках человека может варьировать от «микро»-
повреждений, проявляющихся разрывами нитей ДНК, мутациями отдельных нуклеотидов, до «макро» по-
вреждений, характеризующихся делецией или добавлением целых хромосом или их частей хромосом [15-17].  

Факторы, которые могут способствовать повреждению ДНК при ИБС, включают возраст, сахар-
ный диабет, дислипидемию, механическую реперфузионную терапию и медикаментозную терапию [1, 8, 
9, 20]. На сегодняшний день существует несколько исследований подтипов ИБС [1, 3, 11, 13].  Поэтому 
настоящее исследование было направлено на оценку повреждения ДНК в лейкоцитах периферической 
крови пациентов с ОИМ с использованием гель-электрофореза, который является наиболее чувствитель-
ным методом для определения ДНК-комет [2, 5, 6]. 

Цель исследования – изучить повреждение ДНК лимфоцитов крови у больных острым инфарк-
том миокарда в зависимости от наличия сопутствующего сахарного диабета 2 типа. 

Материалы и методы исследования. Материалом для исследования стало обследование 93 па-
циентов, поступивших в ВОКБ №1 с диагнозом ОИМ с подъемом сегмента ST, верифицированной стан-
дартизированными валидизированными критериями и клинико-функциональными методами, в том числе 
32 женщины и 61 мужчина, средний возраст которых составил 63,5±10,2 лет.  

Всем пациентам проводили стандартное обследование с измерением роста и веса, окружности та-
лии, расчетом индекса массы тела (ИМТ), измерением уровня систолического артериального давления 
(САД) и диастолического артериального давления (ДАД). Определяли показатели липидного профиля: 
общий холестерин (ОХС), холестерин липопротеины низкой плотности (ХС ЛПНП), холестерин липо-
протеины высокой плотности (ХС ЛПНП), триглицериды (ТГ); глюкозу, креатинфосфокиназу МВ 
фракцию (КФК-МВ), уровень высокочувствительного С-реактивного белка (вчСРБ). 

Далее у пациентов с ИМ был собран анамнез жизни, после чего они были разделены на две груп-
пы: 1 – пациенты, не имеющие в анамнезе сахарного диабета, 2 – пациенты, больные сахарным диабетом 
второго типа.  

В группу с инфарктом миокарда без сахарного диабета вошли 46 пациентов, среднего возраста 
62,8±9,8 лет (от 49 до 79). Среди них 31 мужчина (67,4%) и 15 женщин (32,6%). В группу с инфарктом 
миокарда и сахарным диабетом 2 типа вошли 47 пациентов, среднего возраста 64,3±10,7 лет (от 48 до 
81). Среди них 30 мужчин (63,8%) и 17 женщин (36,2%).  

Уровень вчСРБ определялся c помощью набора High sensitive Elisa Kit for C reactive protein (про-
изводитель Cloud-Clone Corp.). 

Повреждение ДНК в лимфоцитах периферической крови больных исследовали с помощью метода 
ДНК-комет [7]. Анализ полученных микропрепаратов проводился на микроскопе Carl Zeiss с соответст-
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вующими красителю фильтрами и фотографируют. Полученные фотографии обрабатывают в программе 
CASPLab. В качестве метрик повреждения ДНК оценивался хвостовой %ДНК (TD), головной % ДНК 
(HD) и хвостовой момент (TM), момент хвоста по методу Olive (OTM), радиус головы кометы (HR), 
длина хвоста кометы (TL). 

Апоптотические клетки идентифицировали как специфичные ДНК-кометы с диффузным «хво-
стом» и практически отсутствующей «головой», некротические клетки определяли как широкие рыхло 
диффузные ДНК-кометы неправильной формы [12]. 

На рис. 1 приведены фотография неповрежденных ядер (а – контроль) и ядер у больных ОИМ с 
подъемом ST (б – опыт, ДНК-кометы). 

 

  
 

Рис. 1. А) неповрежденные ядра, Б) ДНК-кометы у больных с ОИМ и СД 2 типа.  
Окраска красителем DAPI 

 
Статистический анализ проводился с помощью программ Microsoft Excel 2017 и SPSS Statistics 

20.0. Описание признаков представлено в виде M±SD (среднее ± стандартное отклонение). Попарное 
сравнение групп проводилось с помощью критерия Манна-Уитни (достоверными считались разли-
чия при p<0,05). Для оценки корреляционных связей между параметрами использовался коэффици-
ент корреляции Спирмена, который считался значимым при р<0,05. 

Результаты и их обсуждение. При оценке антропометрических показателей по ИМТ не было вы-
явлено статистически значимых различий (р>0,05): в группе пациентов без СД данный показатель соста-
вил 29,3±5,1 кг/м2, в группе пациентов с СД – 29,9±4,4 кг/м2.  

При сравнении биохимических маркеров между группами выявлены статистически значимые раз-
личия по исследуемым показателям ОХС, вчСРБ, ХС ЛПВП (табл. 1).  По уровню КФК-МВ статистиче-
ски значимых различий установлено не было, однако уровень вчСРБ в группе больных ОИМ с СД 2 типа 
оказался статистически значимо выше на 18,3%. 

 
Таблица 1 

 
Сравнение биохимических показателей в исследуемых группах 

 

Показатель ОИМ  
(n=46) 

ОИМ + СД 2 типа 
(n=47) Значение р 

ОХС, ммоль/л  5,95±0,23 7,05 ±0,55 0,001 
ХС ЛПНП, ммоль/л 3,10±0,76 3,05±1,09 0,173 
ХС ЛПВП, ммоль/л 1,47±0,61 1,19±0,26 0,015 
ТГ, ммоль/л 2,05±0,54 1,37±0,44 0,159 
Глюкоза, ммоль/л 4,81±0,32 7,12±1,1 0,37 
ВчСРБ, мг/л 30,11±9,82 36,84±8,84 0,001 
КФК-МВ, нг/мл 35,89±7,97 37,06±7,17 0,076 

 
При сравнении показателей повреждения ДНК по всем показателям, крове HD, выявлены стати-

стически значимые различия (табл. 2). При этом в группе больных с сопутствующим сахарным диабетом 
установлены более высокие значения исследуемых показателей, что может свидетельствовать о более 
выраженно протекающих процессах окислительного стресса. Отсутствие статистически значимых разли-
чий по показателю HD говорит о том, что в обеих группах чаще встречаются клетки, погибающие путем 
некроза. Однако, при количественной оценке некротических комет их значение было выше в группе 
больных с сопутствующим сахарным диабетом. 
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Таблица 2 
 

Показатели повреждения ДНК лимфоцитов в исследуемых группах 
 

Показатель ОИМ  
(n=46) 

ОИМ + СД 2 типа 
(n=47) Значение р 

TD, % 1,79±1,05 2,99±0,97 0,00001 
HD, % 97,28±3,66 97,40±1,90 0,217 
TM, AU 0,09±0,054 0,24±0,09 0,0001 
HR, AU 9,02±2,57 14,27±4,26 0,0001 
TL, AU 2,91±0,55 3,38±0,54 0,000001 

 
По показателю момента хвоста по методу Olive (ОТМ) также между группами установлены досто-

верные различия (р=0,001).  
При проведении корреляционного анализа выявлены следующие взаимосвязи: положительные 

между TМ и ОХС (r=0,321, p=0,003), TМ и ХС ЛПНП (r=0,353, p=0,0001), TМ и статусом курения 
(r=0,274, p=0,05), TD и сахарным диабетом (r=0,284, p=0,05), TМ и уровнем глюкозы (r=0,284, p=0,05); 
TМ и С-реактивным белком (r=0,52, p=0,0067); TМ и уровнем КФК-МВ (r=-0,208, p=0,004). 

Пациенты в подгруппе ОИМ и сопутствующим СД 2 типа имели значительно (р<0,001) увеличен-
ное повреждение лимфоцитарной ДНК с повышенным повреждением ДНК по сравнению с таковым в 
группе без диабета.  В настоящем исследовании индексы повреждения ДНК были значительно выше у 
пациентов с сахарным диабетом, что подразумевает значительно увеличенное повреждение ДНК при 
данной патологии. Сообщения в литературе также документируют такие наблюдения.  

Заключение. У пациентов с ИБС наблюдался значительно повышенный уровень повреждения 
ДНК в лимфоцитах периферической крови, что могло быть связано с патологическими последствиями 
развития острого инфаркта миокарда, сопутствующего СД 2 типа и/или назначенными лекарствами. 
Кроме того, значительное повреждение ДНК вызывает беспокойство, поскольку генетическое поврежде-
ние может служить ранним индикатором злокачественного течения острого инфаркта миокарда. Эти ре-
зультаты подчеркивают необходимость надлежащего управления и превентивных стратегий, чтобы из-
бежать любых тяжелых последствий развития ИБС. 
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