
Медицинские науки 
 

МЕДИЦИНСКИЕ НАУКИ 

Денисов Евгений Николаевич 

д-р мед. наук, доцент, заведующий кафедрой 

ГБОУ ВПО «Оренбургский государственный  

медицинский университет» 

г. Оренбург, Оренбургская область 

Русанова Наталья Рафиковна 

канд. биол. наук, доцент 

ФГБОУ ВПО «Оренбургский государственный университет» 

г. Оренбург, Оренбургская область 

О ЗНАЧЕНИИ ЭНДОТЕЛИЯ В РЕМОДЕЛИРОВАНИИ СОСУДОВ 

ПРИ АРТЕРИАЛЬНОЙ ГИПЕРТЕНЗИИ 

Аннотация: в данной статье проводится изучение эндотелий-зависимых 

механизмов регуляции тонуса сосудов у больных артериальной гипертензии  

I-II стадии. Данное исследование показало наличие в них изменений по сравнению 

с нормой. В статье также рассматриваются механизмы и последствия разви-

тия дефицита оксида азота и формирования вазоконстрикторной направлен-

ности эндотелий-зависимых механизмов регуляции тонуса сосудов при артери-

альной гипертензии. 
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Цель: Исследование состояния эндотелий‐зависимых механизмов регуля-

ции тонуса сосудов при артериальной гипертензии (АГ) I–II стадии. 

Материалы и методы: Обследовано 62 больных с АГ. B исследование не 

включали пациентов с сахарным диабетом, заболеваниями крови, почечной и пе-

ченочной недостаточностью. Сосудодвигательную функцию эндотелия исследо-

вали с использованием ультразвука высокого разрешения [2]. Измерение диа-

метра плечевой артерии осуществляли с помощью линейного датчика 7 МГц на 
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ультразвуковой системе «Acuson 128XP» (США). Ультразвуковым способом из-

мерялась толщина слоя интима‐медиа общей сонной артерии. Измерение прово-

дили по задней стенке на расстоянии 1,5–2 см ниже области бифуркации. Мето-

дом измерения «спектра мутности» [3] исследовались параметры циркулирую-

щих в крови эритроцитов. При этом регистрировались концентрация эритроци-

тов в крови, средний диаметр и объем, содержание сухих веществ и воды в эрит-

роцитах, концентрация гемоглобина в крови. У обследуемых определяли уро-

вень экспрессии эндотелиальной NO‐синтазы (eNOS) с помощью Western‐

блотта. Метаболиты оксида азота (NO2 и NO3) определяли в сыворотке крови ко-

лориметрическим методом с реагентом Грисса. Эндотелин‐1 определяли в 

плазме крови иммуноферментным методом («Biomedica», Австрия). Контроль-

ную группу составили 28 практически здоровых лиц мужского пола в возрасте 

от 20 до 54 лет. Обработка полученных данных проводилась с помощью про-

граммы «Биостатистика 4.03. для Windows». 

Результаты: 

Проведенные исследования показали, что у больных АГ происходят нару-

шения в эндотелий‐зависимых механизмах регуляции тонуса сосудов. Это выра-

жается в существенном увеличении (в 5,6 раза) уровня секреции эндотелина у 

больных АГ II стадии и падении на 16% уровня экспрессии еNOS, и 20% уровня 

NO2 и NO3 в плазме крови у пациентов с АГ II стадии. В результате всех этих 

изменений происходит формирование разнонаправленных ответных реакций 

плечевой артерии у больных АГ II стадии в ответ на окклюзионную пробу. При 

этом величина вазоконстрикторных ответных реакций, не возникающих у лиц 

контрольной группы, при воспроизведении окклюзионной пробы, прогрессирует 

по сравнению с вазоконстрикторными ответами у пациентов с АГ I стадии, а ва-

зодилятаторные эндотелий‐зависимые реакции плечевой артерии подвергаются 

редукции по сравнению с контрольной группой, как в количественном отноше-

нии, так и по величине. Выявленные изменения вазомоторной функции эндоте-

лия при АГ могут быть результатом совместного влияния нескольких механиз-
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мов [1]. Поскольку все происходит на фоне изменения при АГ параметров цир-

кулирующих в крови эритроцитов, изменения характера кровотока и увеличения 

напряжения сдвига это является одной из причин, способствующих развитию 

дисфункции эндотелия сосудистой стенки. Одновременно повышается продук-

ция ассиметричного диметиларгинина, препятствующего реализации эффектов 

NO на гладкомышечные клетки сосудистой стенки. Вместе с тем, при АГ нару-

шается утилизация L‐аргинина клетками эндотелия сосудов [4; 5] и это также 

способствует возникновению дефицита NO, и «функциональному ремоделиро-

ванию» сосудистой стенки с последующим переходом в стадию структурных из-

менений [6; 7] с существенным ограничением со стороны эндотелия сосудистой 

стенки возможностей к формированию вазодилататорных реакций. 
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