
                     Инфаркт миокарда – важна каждая минута. 

 

Острый коронарный синдром (ОКС) является самым опасным вариантом 

клинического течения ишемической болезни сердца (ИБС). Опасность 

ситуации состоит в том, что ОКС, в отличие от хронической  ИБС,  

характеризуется быстрым (часы), а иногда стремительным (минуты) 

течением болезни, высоким риском неблагоприятных исходов (внезапная 

коронарная смерть, инфаркт миокарда) и требует безотлагательных мер по 

спасению жизни больных. Термин «острый коронарный синдром» 

объединяет такие клинические состояния как нестабильная стенокардия и 

инфаркт миокарда. 

Клиническими проявлениями ОКС являются нарастающие боли за грудиной 

давящего, сжимающего или жгучего характера, которые носят 

приступообразный характер, могут локализоваться в левой или правой 

половине грудной клетки, в подложечной или межлопаточной области, 

иррадиировать в нижнюю челюсть, в плечо, лучезапястные суставы и 

верхние конечности. Отличительной особенностью ОКС является то, что 

ангинозные боли провоцируются гораздо меньшей, чем при хроническом 

течении ИБС, физической нагрузкой или появляются в покое 

(самопроизвольно), чаще в ночное время или в предутренние часы.  

 При появлении первых симптомов, характерных для ОКС, больному следует 

принять нитроглицерин и при сохранении или возобновлении коронарной 

боли незамедлительно вызвать скорую медицинскую помощь. Чем раньше 

пациент обращается за медицинской помощью, тем меньше осложнений и 

лучше результаты лечения. 

Пациенты с острым коронарным синдромом в обязательном порядке 

подлежат госпитализации. Как только больной поступает в стационар, ему в 

срочном порядке проводятся диагностические и лечебные мероприятия, 

направленные на стабилизацию состояния и предупреждение сердечно-

сосудистых осложнений. Одним из эффективных методов медикаментозного 

лечения является тромболитическая терапия, при которой используются 

препараты, способные растворять тромб и восстанавливать коронарный 

кровоток. При необходимости используются более углубленные методы 

обследования, такие как коронароангиография, и выполняются 

эндоваскулярные (внутрисосудистые) и хирургические методы лечения, 



направленные на стабилизацию состояния и восстановление кровотока в 

сосудах сердца. 

Своевременная госпитализация и современные технологии лечения, как 

правило, избавляют пациента от синдрома стенокардии, повышают 

устойчивость  к физической нагрузке, улучшают качество жизни и 

возвращают к прежней трудовой деятельности. Однако следует помнить о 

том, что ишемическая болезнь сердца полностью не излечивается. С 

течением времени она, как правило, прогрессирует, что может вновь 

привести к возобновлению приступов стенокардии, дестабилизации 

состояния и повторному развитию острого коронарного синдрома. Избежать 

прогрессирования заболевания помогут здоровый образ жизни и соблюдение 

профилактических мер защиты от сердечно-сосудистых заболеваний и их 

осложнений. Первостепенную роль при этом играют: отказ от курения, 

злоупотребления спиртными напитками, борьба с гиподинамией, 

избыточным весом, сбалансированное питание, контроль за артериальным 

давлением, регулярный прием аспирина (для разжижения крови) и при 

необходимости лекарственных средств, понижающих артериальное давление. 

Стратегическими препаратами для больных ИБС, и особенно с острым 

коронарным синдромом, которые следует принимать пожизненно, являются 

статины (препараты, снижающие холестерин). Длительный прием статинов  

предотвращает прогрессирование атеросклероза, который является основной 

причиной инфаркта миокарда.   


