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Уровню NT-proBNP и ST2 отдают важное значение в в диагностике сердечной недостаточности и опре-
делении рисков развития сердечно-сосудистых заболеваний. В ходе исследования установлено, что у па-
циентов с правожелудочковой эпикардиальной стимуляцией выявлен повышенный уровень NT-proBNP, 
что предполагает наличие у данного контингента наличие сердечной недостаточности. Уровень ST2 не 
превышал порогового значения.

Актуальность. У пациентов детского возраста 
на фоне постоянной желудочковой кардиостиму-
ляции может развиться тяжелая левожелудочковая 
дисфункция, приводящая к сердечной недостаточ-
ности [1]. В последнее время большое значение в 
диагностике сердечной недостаточности и опре-
делении рисков развития сердечно-сосудистых за-
болеваний отдается лабораторным методам, таким 
как, определение уровня биомаркеров NT-proBNP и 
ST2 в крови. 

В последние годы эксперты Европейского об-
щества кардиологов для диагностики хронической 
сердечной недостаточности предлагают определе-
ние NT-proBNP. Повышенный уровень NT-proBNP 
позволяет выявить у больных дисфункцию левого 
желудочка (ЛЖ) на раннем этапе до того, как по-
являются клинико-инструментальные признаки 
сердечной недостаточности [2]. Высокий уровень 
натрийуретических пептидов является плохим про-
гностическим признаком.

Повышенная концентрация циркулирующего 
в крови ST2 указывает на высокий риск развития 
неблагоприятных исходов, госпитализации, смерти 
не только для пациентов с сердечной недостаточ-
ностью, но также и для больных другими формами 
сердечно-сосудистых заболеваний [3]. ST2 являет-
ся специфическим маркером фиброза и ремодели-
рования сердца.

У детей уровни NT-proBNP и ST2 зависят от 
возраста и пола. Наибольший уровень NT-proBNP 
определяется у детей первых дней жизни, и далее 
постепенно снижается ближе к подростковому воз-
расту. При этом у девочек в пубертатном периоде 
показатели выше чем у мальчиков [4]. Согласно 
данным Nir, A. At all, пороговый уровень NT-

proBNP для детей от 2 до 6 лет составляет 300 пг/
мл, от 6 до 18 лет 160 пг/мл [4].

В детской практике суммарный медианный уро-
вень ST2 составляет около 21 нг/мл, а пороговым 
значением – 43 нг/мл [5].

Цель исследования. Целью исследования явля-
лось определения уровня кардиоспецифических 
биомаркеров ST2 и NT-proBNP у детей с атриовен-
трикулярной блокадой на фоне постоянной право-
желудочковой стимуляции.

Материалы и методы исследования. Исследова-
ние проведено на базе РНПЦ детской хирургии. В 
исследование включены 14 пациентов в возрасте от 
4 до 6 лет, 8 мальчиков и 6 девочек, которым раннее 
были имплантированы постоянные ЭКС по поводу 
послеоперационных АВ-блокад 2-3 степени. 

Возраст на момент первичной имплантации ЭКС 
составил 1,15 (0,36-1,77) года. Общая длительность 
правожелудочковой стимуляции составила 3,08 
(2,80-4,90) года. Желудочковая стимуляция у паци-
ентов исследуемых групп составила более 90%. 

Статистическая обработка полученных данных 
проводилась с помощью программы Statistica, v. 
10 (StatSoft Inc., США). Анализ соответствия вида 
распределения признаков закону нормального 
распределения определяли с помощью критерия 
Шапиро-Уилка. Использовали методы непараме-
трической статистики для сравнения групп по ко-
личественным признакам (критерий Манна-Уит-
ни). Различия считали статистически значимыми 
при p<0,05. 

Результаты. С учетом возраста исследуемой вы-
борки за пороговые уровни показателей NT-proBNP 
и ST2 использовали 300 пг/мл и 43 нг/мл соответ-
ственно [4,5]. 

Таблица 1 - Показатели уровней NT-proBNP и ST2 у исследуемых пациентов. 

n=14, (Me, Q25; Q75)

NT-proBNP, пг/мл 355 (182,0-491,0)

ST2, нг/мл 26,5 (22,3-37,1)
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Общий уровень NT-proBNP у пациентов с право-
желудочковой эпикардиальной стимуляцией соста-
вил 355 (182,0-491,0) пг/мл и превышал пороговое 
значение (более 300 пг/мл). Следует отметить, что 
повышенные показатели NT-proBNP были выявле-
ны у 7 (50%) пациентов, при этом у 3-х пациентов 
из них (43%) уровень NT-proBNP превышал более 
двух норм.

Общий уровень ST2 у пациентов с правожелу-

дочковой эпикардиальной стимуляцией составил 
26,5 (22,3-37,1) нг/мл и не превышал порогового 
значения (43 нг/мл) ни у одного пациента. 

Выводы. В ходе исследования установлено, что 
у пациентов с правожелудочковой эпикардиальной 
стимуляцией выявлен повышенный уровень NT-
proBNP, что предполагает наличие у данного кон-
тингента наличие сердечной недостаточности. Уро-
вень ST2 не превышал порогового значения. 
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Summary
 NT-proBNP and ST2 levels are important in diagnosing heart failure and determining cardiovascular risk. The 

study found that elevated levels of NT-proBNP were detected in patients with right ventricular epicardial pacing, 
which suggests the presence of this contingent of heart failure. The ST2 level in group did not exceed the threshold 
value.
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