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Введение
В последние десятилетия сердечно-сосудис-

тые заболевания (ССЗ) во всем мире стоят в числе 
первых по распространенности и смертности на-
селения экономически развитых стран. По данным 
ВОЗ, ССЗ, включая и артериальную гипертензию 
(АГ), ежегодно становятся причиной летальности 
17,9 миллионов пациентов, что составляет около тре-
ти всех смертельных исходов в мире (по состоянию 
на 2016 год) [1]. Артериальная гипертензия в Рос-
сийской Федерации зарегистрирована практически 
у 40% взрослого населения и является не только са-
мостоятельным заболеванием, но и фактором риска 
возникновения и развития других сердечно-сосудис-
тых, цереброваскулярных и почечных патологий [2].

В настоящее время уделяется немало внимания 
вопросам профилактики АГ. И как при любых забо-
леваниях, первостепенное значение имеет первич-
ная профилактика, позволяющая выяснить и изучить 
предрасполагающие факторы болезни, спланировать 
мероприятия, снижающие вероятность ее разви-
тия [2]. Уточнение, по возможности, всей совокуп-
ности факторов риска повышает потенциал профи-
лактического направления [3].

Одним из установленных и достаточно значимых 
факторов риска развития и течения АГ, как любого 
ССЗ, является наследственность [4].

Данные различных исследований подтверждают 
роль определенной группы крови по системе АВ0 
как генетического маркера риска развития ССЗ, 
в том числе и АГ. Первые работы по выяснению ге-
нетической предрасположенности к развитию ССЗ 
у пациентов с определенной группой крови про-
водились в конце прошлого века. Так, L. Galeazzi 

и V. Gualandri при обследовании 746 лиц с АГ уста-
новили увеличение относительного риска развития 
данной патологии у мужчин с А (II) и В (III) груп-
пами крови, при этом у женщин эта закономерность 
не прослеживалась [5].

Довольно многочисленные исследования не про-
демонстрировали однозначных причинно-следствен-
ных взаимосвязей. Изучая связь групповой при-
надлежности крови с возможностью развития АГ 
у лиц мужского пола, И.И. Сапожников показал, что 
у мужчин 40–49 лет с группой крови АВ (IV) риск 
возникновения АГ был выше на 46%, чем у обследо-
ванных с тремя другими группами. Кроме того, у лиц 
с А (II) и АВ (IV) группами крови отмечалась вы-
раженная гиперхолестеринемия. Был сделан вывод 
о существенно более высоком риске ССЗ у больных 
не с первой группой крови [6].

Иной результат получили P.H. Whincup и др. [7] 
при обследовании 7735 пациентов в возрасте 40–
59 лет. Было установлено, что существенно более 
высокий риск развития ИБС и АГ имеют мужчины 
с 0 (I) группой крови, при том что уровень холесте-
рина как фактор риска ИБС был выше у лиц с А (II) 
группой крови.

Работа Н.Л. Дочкиной и Н.А. Барбаша [8] при 
обследовании молодых людей выявила связь между 
групповой принадлежностью крови и факторами 
риска ССЗ. Три и более фактора риска обнаружены 
у молодых мужчин с 0 (I) и В (III) группами крови, 
два и более фактора риска – у девушек с В (III) груп-
пой, у них также регистрировались и более высокие 
уровни систолического АД.

Два крупных исследования, включающих более чем  
20-летнее наблюдение когорты из 90 000 пациентов, 
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подтвердили, что принадлежность групп крови 
по системе АВ0 существенно связана с высоким рис-
ком ССЗ. По результатам этих исследований у лиц 
с 0 (I) группой отмечается более низкий риск разви-
тия ИБС и АГ [9].

Работа Т.А. Мулеровой и др. выявила, что высо-
кий риск развития АГ четко связан только с опреде-
ленным резус-фактором [10].

Также показано, что среди пациентов, перенес-
ших ишемический инсульт, отмечалось достовер-
ное преобладание B (III) группы крови. Известно, 
что типоспецифичные антигены АВ0 представляют 
собой гликопротеиды. Эритроциты лиц с группой 
крови 0 (I) несут на своей мембране базовый для 
всех групп крови антиген. Другие группы крови 
помимо базового антигена имеют дополнительные 
антигены, что оказывает влияние на заряд мембраны 
эритроцитов, и как следствие, на их агрегационную 
устойчивость [11]. Кроме того, ген, ответственный 
за кодирование синтеза антигенов эритроцитов, оп-
ределяющих группу крови по системе АВ0, находит-
ся в определенном фрагменте хромосомы, связанном 
с участками, кодирующими фактор некроза опухоли. 
Последний, в свою очередь, опосредует активацию 
эндотелиальных клеток, что увеличивает риск раз-
вития ССЗ.

Целью настоящего исследования было выясне-
ние роли групповой принадлежности крови по сис-
теме АВ0 в аспекте наследственной предрасполо-
женности к формированию АГ.

Материалы и методы
Выполнялось одномоментное поперечное иссле-

дование с изучением данных 100 пациентов с различ-
ной патологией внутренних органов за исключением 
заболеваний сердца, сосудов и почек, находящихся 
на лечении в терапевтических отделениях городских 
больниц г. Твери. Критерием включения в исследова-
ние являлись возраст 45–59 лет, отсутствие постоян-
ного повышения АД в анамнезе и приема антигипер-
тензивных средств. У больных уточнялись факторы 
риска АГ, проводилось измерение АД и пульса, ис-
следовалась группа крови по системе АВ0. Средний 
возраст больных составил 53,4 ± 5,6 лет, среди них 
было 57 женщин и 43 мужчины.

Статистическая обработка результатов ис-
следования проводилась с помощью программы 
Statistica 10.0 for Windows. Различия показателей 
считались статистически значимыми при р < 0,05.

Результаты
Анализ данных по частоте выявления различных 

групп крови по системе АВ0 установил, что среди 
100 обследованных больных I группа крови опреде-
лялась в 34% случаев, II – в 35%, III – в 19% и IV – 
в 12%. Такое распределение соотносится с общепо-
пуляционными данными (р > 0,1) [12].

При уточнении анамнеза обследованных уста-
новлено, что эпизодическое повышение уровня АД 

свыше 139/89 мм рт. ст. выявлялось у 51 пациента 
с преобладанием среди них лиц с III группой крови 
(30%, р < 0,05).

Артериальную гипертензию у близких родствен-
ников отмечали 42% всех обследованных пациентов, 
в их числе лица с III группой крови также преобла-
дали (29%, р < 0,05).

При непосредственном измерении АД, выполнен-
ным с соблюдением всех правил, у 29 человек, ра-
нее не отмечавших его повышения и не получающих 
антигипертензивных препаратов, зарегистрирован 
высокий уровень АД, при этом пациенты с III груп-
пой крови и в этом случае составили большую часть 
(38%, р < 0,05).

Анализ данных анамнеза относительно частоты 
возникновения гипертонических кризов у пациен-
тов с периодическим повышением АД показал, что 
их возникновение не менее 1 раза в месяц отмеча-
ли 11 обследованных лиц, из которых 36% имели 
III группу крови (р < 0,05).

Оценка распространенности различных моди-
фицируемых факторов риска АГ установила, что 
у 69% обследованных имелась избыточная масса 
тела, в том числе 37% страдали ожирением различ-
ной степени выраженности. Отсутствие какой-либо 
физической активности отмечалось у 75% пациен-
тов. Курильщиками с длительным стажем являлись 
51% больных, алкоголем злоупотребляли 9% всех 
обследованных лиц, 22% пациентов несколько раз 
в день употребляли кофе, а 25% – крепкий чай. 
Рацион питания 16% пациентов включал большое 
количество жирной пищи, а практически не упот-
ребляли овощи и фрукты 7% всех обследованных. 
Эти данные подтверждают необходимость профи-
лактических воздействий не только в отношении лиц 
с АГ, но и населения в целом.

У 52% пациентов с АГ выявлялись пять моди-
фицируемых факторов риска этой патологии, 31% 
из них имели В (III) группу крови, что значимо 
(р < 0,05) выше по сравнению с другими группами 
крови. У 44% обследованных лиц присутствовало 
четыре, а у 4% – три модифицируемых фактора рис-
ка АГ.

Таким образом, среди обследованных лиц сред-
него возраста с различными заболеваниями внут-
ренних органов с исключением заболеваний сер-
дца, сосудов и почек у половины выявлялась АГ, 
что подтверждает ее высокую распространенность 
среди взрослого населения. При проведении измере-
ния АД практически в 30% случаев обследованные 
лица имели повышенный его уровень, при том что 
ранее не отмечали повышения АД и не получали 
антигипертензивных препаратов, что косвенно сви-
детельствует о низкой эффективности профилакти-
ческих мероприятий. Более чем у половины больных 
с регистрируемым повышенным уровнем АД имело 
место сочетание модифицируемых факторов риска 
данной патологии, устранение которых уменьшит 
прогрессирование заболевания и снизит риск сер-
дечно-сосудистых осложнений.
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Выводы
Среди обследованных лиц среднего возраста, 

не страдающих заболеваниями почек и сердечно-
сосудистой системы, группа крови В (III) ассоции-
рована с большим риском развития АГ.

Группа крови В (III) должна быть протестирована 
на больших контингентах здоровых лиц и больных 
с АГ в качестве самостоятельного немодифицируе-
мого фактора риска АГ, что даст возможность ис-
пользовать эту индивидуальную характеристику 
в качестве маркера раннего проведения профилак-
тических мероприятий по устранению модифици-
руемых факторов риска АГ.
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