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Нами было проведено исследование 70 

больных страдающих гипертонической болез-
нью 3 стадии и стенокардией напряжения 2 
функционального класса, осложненной посто-
янной формой фибрилляции предсердий. Для 
исследования гемостаза был выбран метод 
дифференцированной электрокоагулографии 
(Воробьев В.Б., 2004). Для описания корреля-
ции использовали коэффициент корреляции 
Пирсона, Спирмена. 

В результате данного исследования на-
ми была выявлена сильная отрицательная кор-
реляционная связь, (-0,92), между ускорением 
полимеризации фибрин мономерных молекул в 
цельной крови и прогрессивным снижением 
потенциальной кинетической активности 
тромбоцитов и фактической кинетической ак-
тивности тромбоцитов вероятнее всего обу-
словленная увеличением расходования запасов 
арахидоновых кислот на вязкий метаморфоз 
тромбоцитов. Причем перераспределение этих 
запасов не хватало для обеспечения упруго-
вязких свойств тромбоцитов,о чем также сви-
детельствует снижение показателя Е, характе-
ризующего эластичность кровяного сгустка, 
имеющего сильную положительную корреля-
ционную связь, (+0,94) со снижением потенци-
альной кинетической активности тромбоцитов 
и фактической кинетической активности тром-
боцитов.Ускорение образования фибриновых 
нитей положительно коррелировало, (+0,98) с 
ускорением процессов атерогенеза в виде уве-
личения количества липопротеидов низкой и 
очень низкой плотности, как в цельной крови, 
так и в бестромбоцитарной плазме. Кроме это-
го отмечалась четкая отрицательная корреля-

ционная зависимость, (-0,96), между ускорени-
ем полимеризации фибрин мономерных моле-
кул и показателями центральной гемодинами-
ки, а именно снижением фракции выброса ле-
вого желудочка на фоне снижения ударного 
объема крови. Выявлена сильная положитель-
ная корреляционная связь, (+0,92), между ус-
корением процесса полимеризации фибрин-
мономерных молекул и увеличением количе-
ства палочкоядерных лейкоцитов и моноцитов 
в цельной крови.Снижение потенциальной ки-
нетической активности тромбоцитов, фактиче-
ской кинетической активности тромбоцитов, 
антикинетической активности эритроцитов 
имело сильную отрицательную корреляцион-
ную связь, (-0,98) с повышением контрактиль-
ности молекул фибрина (L), увеличением коа-
гуляционной активности, а также увеличением 
интенсивности образования тромбина в цель-
ной крови.Коэффициент корреляции между 
увеличением количества липопротеидов низ-
кой и очень низкой плотности и увеличением 
контрактильности, коагуляцинной активности 
и интенстивности образования молекул тром-
бина в цельной крови составил (+0,92). Выра-
женная отрицательная корреляционная связь, 
(-0,96) имела место в цельной крови между 
снижением фракции выброса левого желудоч-
ка, ударным объемом крови и показателями 
контрактильности, коагуляционной активности 
и синтезом молекул тромбина.Отчетливая по-
ложительная корреляционная связь, (+0,94), 
прослеживалась между ростом вышеуказанных 
показателей цельной крови и увеличением ко-
личества палочкоядерных лейкоцитов и моно-
цитов.В тромбоцитарной и бестромбоцитарной 
плазме имела место положительная корреля-
ционная связь, составившая 0,9, между увели-
чением интенсивности образования тромбина и 
липопротеидов низкой и очень низкой плотно-
сти, а также количеством палочкоядерных 
лимфоцитов и моноцитов. Кроме этого в тром-
боцитарной плазме отмечалась отрицательная 
корреляцилонная связь, (-0,98), между увели-
чением константы использования протромбина 
тромбопластином и снижением потенциальной 
и фактической кинетической активности тром-
боцитов, и одновременно с этим снижением 
фракции выброса левого желудочка. 
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В исследование было включено 56 па-
циентов с гипертонической болезнью 3 стадии 
и стенокардией 3 функционального класса, 
осложненных постоянной формой мерцания 
предсердий. Для исследования состояния ге-
мостаза был применен метод дифференциро-
ванной электрокоагулографии (Воробьев В.Б., 
2004).Для описания корреляции использовали 
коэффициент корреляции Пирсона, Спирмена. 

Анализируя полученные результаты 
нашего исследования, мы выявили достаточно 
сильную отрицательную корреляционную 
связь, (-0,92), между ускорением полимериза-
ции фибрин мономерных молекул в цельной 
крови и прогрессивным снижением потенци-
альной кинетической активности тромбоцитов 
и фактической кинетической активности тром-
боцитов. Этот процесс осуществлялся за счет 
увеличения расходования запасов арахидоно-
вых кислот на вязкий метаморфоз тромбоци-
тов.При этом показатель эластичности кровя-
ного сгустка имел сильную положительную 
корреляционную связь, (+0,96), со снижением 
потенциальной кинетической активности 
тромбоцитов и фактической кинетической ак-
тивности тромбоцитов.В цельной крови и бес-
тромбоцитарной плазме увеличение количест-
ва липопротеидов низкой и очень низкой плот-
ности положительно коррелировало, (+0,94), с 
выраженным ускорением образования фибри-
новых нитей. На фоне этого имела место силь-
ная отрицательная корреляционная связь чис-
лом (-0,98) между снижением фракции выбро-
са левого желудочка и ударным обьемом кро-
ви, которые отражают центральную гемодина-
мику и ускорением полимеризации фибрин-
мономерных молекул. Кроме этого была отме-
чена положительная корреляционная связь, 

(+0,96), между ускорением процесса образова-
ния фибриновых нитей и увеличением количе-
ства палочкоядерных лейкоцитов и моноцитов 
в цельной крови .Снижение потенциальной 
кинетической активности тромбоцитов, факти-
ческой кинетической активности тромбоцитов, 
антикинетической активности эритроцитов 
имело сильную отрицательную корреляцион-
ную связь, (-0,98) с повышением контрактиль-
ности молекул фибрина (L), увеличением коа-
гуляционной активности, а также увеличением 
интенсивности образования тромбина в цель-
ной крови. Положительная корреляционная 
связь, (+0,92) выявилась в цельной крови меж-
ду увеличением количества липопротеидов 
низкой и очень низкой плотности и увеличени-
ем контрактильности, коагуляционной актив-
ности и интенсивности образования молекул 
тромбина. Достоверная отрицательная корре-
ляционная связь, (-0,98) имела место в цельной 
крови между увеличением контрактильности, 
коагуляционной активности и синтезом моле-
кул тромбина и снижением фракции выброса 
левого желудочка и ударным объемом кро-
ви.Отчетливая положительная корреляционная 
связь, (+0,96), прослеживалась между ростом 
вышеуказанных показателей цельной крови и 
увеличением количества палочкоядерных лей-
коцитов и моноцитов. Также в тромбоцитарной 
и бестромбоцитарной плазме отмечалась вы-
раженная положительная корреляционная 
связь, составившая +0,98, между ростом ин-
тенсивности образования тромбина и липопро-
теидов низкой и очень низкой плотности, а 
также показателями периферической крови в 
виде увеличения количества палочкоядерных 
лимфоцитов и моноцитов. При этом наблюда-
лась отрицательная корреляционная связь, (-
0,98), между увеличением константы исполь-
зования протромбина тромбопластином и сни-
жением потенциальной и фактической кинети-
ческой активности тромбоцитов, и одновре-
менно с этим снижением фракции выброса 
левого желудочка в тромбоцитарной плазме. 
 
 


