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ПРЕДИКТОРЫУМЕРЕННЫХКОГНиТивныхрАсстройств

Р У ПАЦИЕНТов с иБс в сочЕтАнии с сАхАрным дидБЕтом
уё 2-ГО ТИПА
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Введение

умеренные когнитивные расстройства (укр) являются преддементным

нарушением познавательной сферы человека и в силу своей значительной

распространенности среди пациентов с сердечно-сосудистыми

заболеваниями являются одной из наиболее значимых медико-соци€шьных

проблем (Левин о.с.,2010;, Gorelick et а1.,2011; Одинак м.м. И ДР,,20l3).
Синдром укР характеризуется снижением способности к обучению,

освоению новых сложных фор' поведения, это особенно значимо для

пациентов с сочетанием ишемической болезни сердца (Iдc) и сахарного

ДИабеТа (СД) 2 ТиПа, так как может помешать формированию навыков

самообслуживаниrI таких пациентов (Fontbonne et а1., 2001;Rtzzo et а1., 2010).

сД сам по себе является фактором риска когнитивных расстройств,
сосудисТой деменции и болезни Альцгеймера (Ceriello et al.,2004; Сukiеrmап-

Yaffe et al., 2009). Показано, что пациенты с СД 1,5 раза чаще страдают укр
и деменцией, чем лица без диабета (KlonofЦ 2005). Наличие СД 2 типа

ассоциировано с диффузным поражением белого вещества головного мозга и

его прогрессирование коррелирует со снижением темпа психической

активности и концентрации внимания (Reijmer et а1., 20lЗ; Моrап et а1., 201З).


