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����� ����	� 
��
��
�	���� ����	���� 	�
���	���� �����
���� (
���) ������� ��� 
������� ��������� �
������� ���
��� ��
�	, 	��-
�
��! ���
���	�������� �� 	�
�	��� ���� "
�"�
����. #� �������� "
������� ���� ���� 	���
��� 
��
��"�	����� ����������� "���-

������ �
������� ���
��� ��
�	 
 ����$ � !��������% ����"������% �
�
���% (&'*).
0��� — ��������� 
����� ��
����	����� ��������
 + �� �� $��� ������ ���� 
��� ������� ��� ��
%� 	��������� "�
����
, ��
"��� 
�	��������, %������ ��	
����� &'* � ����$.
0����'�*� �� ����$�. /�������� 80 ����$ � &'*. 1%��� ��
����	����� ��������
 + ��������� �� ��"�%���! ���
��������� �%
��-
��
%������� ������
. 2�� ������������ 
��� �� 
����% ��������
 + ��
����	� 	
��� ��	�
������ ��
%
�
 Hoek.
��(&*+����. 3������� 
��� ����� 90 %�/��/1,73:%2 �� 63,08 %�/��/1,73:%2 �� ������ ��
����	����� ��������
 + ����������� 
 
41,3% ����$ � &'*. 1�
���� 	��������� "�
����
 &'* �� �"����? �� 	������
���! ��
����	����� ��������
 + � 
����� 
���. 1������� 
����	�$ ��
"��� 
���	
 
�����	
 �������� 
��� 
 ����$ � "����
�
���% — 72,7% "
��� 48,9% (OR=2,78; CI: 1,07–7,24; p<0,04). E����-
F���$ 
����� ��
����	����� ��������
 + �� �������� 
��� �����!?���� �� ��
"���% �	�������� &'* �� $��� �
�������!. 3������� 

��� ���%����� 
 ���� ����$ �� ����	�! �	�������! &'*, 71,4% — �� ����	�! �	�������!, 28,3% — 
 
�%����. G���������� ����	�$ ��
"��� 

���	
 
�����	
 �������� 
��� 
 ����$ 
 
�%���� &'* — 51,5% "
��� 91,5% (OR=0,10; CI: 0,03–0,34; p<0,001). #�������� �"����? �� 

����� 
��� �
�������� �	������ ������ &'* K4 
�	��, F� "
�������� �� ����	��� ��
"��� 
���	
 
�����	
 �������� 
��� — 39,4% 
"
��� 17% (OR=3,17; CI: 1,13–8,9; p<0,04). 1������� ����	�$ ��
"��� 
���	
 
�����	
 �������� 
��� 
 ����$ � &'*, �	� ��
�%
���� 
�� %�%��� ���������� �����
����� "
�����"����� "
�"�
��� (#E3E), — 54,5% "
��� 8,5% (OR=12,9; CI: 3,76–44,25; p<0,001). 3����-
�
����� �%
������������� ��
�"�� �����!?���� � ����	�% ��
"���% 
���	
 
�����	
 �������� 
��� — 9,1% "
��� 46,8% (OR=0,11; CI: 
0,03–0,42; p<0,001).
��������. #�
	��� ����
�	��� �������� 
 41,3% ����$ � &'*. #� �� 
������	 �"����? ����	� �	�������� &'*, �
�������� �	������ ������ 
&'* >4 
�	�� �� ������
����� #E3E.
2���������� ��	����� ���"������ �� "
����"�� M��������	�� ��	��
����. E
���	�� ����������� 
������� N�	�����% ������% 	�%���-
��% ���������� � 
����� 
�������. #� "
�������� ���������� ��
�%��� ����
%����
 ����
 ����	�� ����$.
*���
� ������!�� "
� ����
������ 	�����	�
 ����
����.
1*)/��' �*���: !��������$ ����"������$ �
�
��, ��
	��� ����
�	���.

Serum cystatin C as a marker of renal dysfunction in children
with juvenile idiopathic arthritis
S.V. Samsonenko, T.P. Bor�sova
Dnipro State Medical University, Ukraine

An accurate assessment of the estimated glomerular filtration rate (eGFR) is important for early detection of chronic kidney disease, control of 
nephrotoxicity, and dose adjustment of drugs. To date, there has been only one cohort retrospective study of the prevalence of chronic kidney 
disease in children with juvenile idiopathic arthritis (JIA).
Purpose — to determine the level of serum cystatin C and, on its basis, the state of eGFR depending on the form of the clinical course, degree 
of activity, methods of treatment of JIA in children.
Materials and methods. 80 children with JIA were examined. The content of serum cystatin C was determined by enzyme-linked immuno-
sorbent assay. The Hoek formula was used to calculate eGFR based on the level of cystatin C in blood serum.
Results. A decrease in eGFR below 90 ml/min/1.73m2 to 63.08 ml/min/1.73m2 based on serum cystatin C was found in 41.3% of children 
with JIA. The variant of the clinical course of JIA does not affect the concentration of serum cystatin + and the level of eGFR. Meanwhile, a high 
degree of risk of developing a decrease in eGFR in children with polyarthritis was established — 72.7% versus 48.9% (OR=2.78; CI: 1.07–7.24; 
p<0.04). Elevated serum cystatin + levels and decreased eGFR are associated with the degree of JIA activity and its duration. A decrease in 
eGFR is observed in all children with high activity of JIA, 71.4% — with low activity, 28.3% — in remission. A low risk of developing a decrease 
in eGFR in children in remission of JIA was established — 51.5% versus 91.5% (OR=0.10; CI: 0.03–0.34; p<0.001). The duration of the active 
stage of JIA >4 years negatively affects the level of eGFR, which leads to a high risk of developing a decrease in eGFR — 39.4% versus 17% 
(OR=3.17; CI: 1.13–8.9; p<0.04). A high risk of developing a decrease in eGFR was established in children with JIA who received non-steroidal 
anti-inflammatory drugs (NSAIDs) at the time of the examination — 54.5% versus 8.5% (OR=12.9; CI: 3.76–44.25; p<0.001). The use of immu-
nobiological therapy is associated with a low risk of developing a decrease in eGFR — 9.1% versus 46.8% (OR=0.11; CI: 0.03–0.42; p<0.001).
Conclusions. Renal dysfunction was found in 41.3% of children with JIA. Its development is affected by high activity of JIA, duration of the 
active stage of JIA K4 years, and treatment with NSAIDs.
The study was carried out in accordance with the principles of the Helsinki Declaration. The study protocol was approved by the Local Ethics 
Committee of the institution specified in the work. Informed consent was obtained from the parents of the children for the research.
No conflict of interests was declared by the authors.
Key words: juvenile idiopathic arthritis, renal dysfunction.
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����	 �
���	 
��
	�������� ��������� ���-
�������� �����
	
�� (
���) �	����	 ��� 


	����!� �����"��� �
������� ���
��� ��
��, 
����
��# �"�
������������ �	 ��
"�
�� ���� 
$
"$	
	��� [10]. %	 ���!���� � ��������& $
	���-

� ����
���	��� ��
��	�����!� �
"	������ �	-
���	'���� ��	��	
��* ��� ����	�"��� 
���. 
+��"�� ��
��	�����!� �
"	������ �	�"����
��� ����, ��	��, *’������ *	��, �������� 	��������� 
�	 ��'��, ��*� �������� ���	����"��� 
���
�	 ������ ��
��	�����!� �
"	������ ��	���# 
*�
�# �	
�	�"���	 [1]. /��	���* �	��* �$���"
�-
!	'���� ��
�*�" �
���	��� $����� ����� �����-
���, �$"
������� � $
�!�������� ������ *	
�"
�� 
��� 
	����!� �����"��� �
	�"��� ��
��. /���* 
�� �	��� ���*	
�"
�� ' 
���	��� 9, ���& $
���-
��'���� � $����&��# ��������# ���*	 ������	*�, 
��� *������ ��
�, ������ �����
�'���� �������	-
*� � �" 
"	���
��'���� � ��
����� �	�	��
��, 
;� 
����� &�!� ��"	����* *	
�"
�* ��� ��*�
#-
�	��� 
��� [5]. %	 ���!���� ���	����"��, ;�
��
��	�����& 
���	��� 9 ' ����� �������* 
*	
�"
�* ��� 
	����� ��	!������� �������
�� 
��
��, ��� ��
��	�����& �
"	�����, �������� 
� 
	�� $�*�
��!� ����"��� 
���, ��" �����-
�	'���� � �	� ��	��& «���$�& ���� �
"	������» � 

	�� ����"��� 
��� ��� 90 *�/��/1,73 * 2 ��
60 *�/��/1,73 * 2 [8]. � ��������� �	��	���	� 
KDIGO [6] � ��	!������� �	 �����	��� �
������� 
���
��� ��
�� 
"��*"���'���� ����
���	��� ��-

��	�����!� 
���	���� 9 ��� $"
���������	��!� 
����	�"��� 
��� �	 &�!� ������. %	&����� ���-
��# �	 �$��*	����# ��
*���# ��� ���	����"�-
�� 
��� �	 ������ ��
��	�����!� 
���	���� 9
� ���"& ' ��
*��	 Hoek [4].

� ��
����� ���
�� �	 
"�*	������& 	
�
�� 
(+>), �	 �	��*� 
����� �������"��, $���
"����� 
�
	�"��� ��
�� ��	�������� � ��
���� *"�	� 
��� 5% �� 60% [3]. � $	
�'���� �� �
��	����#
+> $��	� 50 *���
�� �$���"
�!	'���� $�
�-
�"��� ����
�� ��
�� [9]. @���"��� 
���
<60 *�/��/1,73 *2  �����	�	'���� � 8–78% ���
��
�	 +> [12,15]. B"
"��! �
	�"��� ��
�� � ���
�� 
� +> ' *	����*$��*��* 	�� �����������* [7].

%	 ���!���� $
��"�"�� ���" ���" ��!�
-
��" 
"�
��$"�����" �������"��� $���
"����� 
�
������� ���
��� ��
�� � ���"& � #�"������* 
����$	�����* 	
�
���* (CE>) [2]. ���	����"��, 
;� 8% ���"& �"
"� 65 *���
�� ��� $��	��� ���
�-
�� *	#�� 	
�"
�	���� !�$"
�"���# 	�� *���*	��-
�� $
��"���
�#. F��*��"��, ;� �������* �	�-
��
�* 
����� 
������� �
	�"��� ��
�� � 
�� 
$	
�'���� ��� �
��	��& �$��� �"��"
������ 

$
����	$	����� $
"$	
	��� (%B@B) � *"���
"-
��	�� $
� 	������� ��
*	� �	���
#�	��� [2].

F���	�"��� 
��� � ���"& � CE> ' �	���-
��*, �������� 
" �	��� �*�!� ���'�	��� ����	-
���� ��
���� �������
�#, $
��"��� ��
"�
�# 
���� ���	
����� 
"����� ��� �����"��� �� �"�-

���������� "�"����.

���� �������"��� — ����	���� 
��"�� ��-

��	�����!� 
���	���� 9 �	 �	 &�!� ������ ��	� 

��� �	�"��� ��� ��
*� ��������!� $"
"��!�, 
���$"�� 	���������, *"����� �����	��� CE> � 
���"&.

0����'�*� �� ����$� $��*'$2���"
B
��"�"�� ����
��", ��!�
��", $
��$"�����" 

�������"��� � 2019–2020 

. �	 �	�� �	
���
"�-
*	����!����!� ������"��� �B «���$
�$"�
����-
�	 ���	��	 �����	 �������	 ���	
��» �/+».

�
��"
�� �����"���: ���� �� ���	����"��* 
��	!����* CE> �	 �
��"
��*� EULAR [14], ��-
��
*��	�	 �!��	 �	����� �	 ��	��� � �������"�-
��. �
��"
�� �����"���: �
���"�� �	�� 
������� 
�"����� ����"*�, �	������� � 	�	*�"�� 	�� �	 *�-
*"�� �������"��� �	����� �	���
#�	�� �"����� 
����"*�.

/���"�"�� 80 ���"& �� CE>. F�� ����"-
���	��� ��	����� 10,4±4,41 (10,6–15,0) 
�-
��. +��$���� �	 ��	��#: ����	��	 — 46 (57,5%), 
���$���� — 34 (42,5%). �"�#� CE> �����	�"-
�� � ��
� 5,8±4,14 (4,9; 2,9) 
���. ���"& $����"-
�� �	 ��������* $"
"��!�* CE>: ����"*��& 	
�-

�� — 9 (11,3%) $	
�'����, $���	
�
�� —
47 (58,8%) ���"&, ���!�	
�
�� — 24 (30,0%) 
���
�, 	 �	��� �	 ���$"�"* 	��������� ���
�-
�� �	 ��	��# Juvenile Arthritis Disease Activity 
Score (JADAS — 27) [13]. +"*���# ��	!��-
����	�� � 60 (75%) ���"&, ������ 	���������
CE>  —  � 14 (17,5%) $	
�'����, ������ 	����-
����� — � 6 (7,5%) ���
��. %	 *�*"�� ����"-
�"��� ��� $	
�'��� ��
�*��	�� *"���
"��	�, 
22 (27,5%) ���"& — %B@B, 25 (31,3%) ���
�� — 
�*��������!���� $
"$	
	��.

B
��"�"�� 
"�
��$"������& 	�	��� *"���-
��� ����*"��	
�� � �
����# ���� ������ � �"�#�� 
�	���
#�	���, �
��	����� �	 ��������� ������-
����"& CE>, �����	���. %	 *�*"�� �������"�-
�� �����	�� �������" ����"�"���, �
���� ��	�� 
���
��’� ���"& �!���� �� ��	��# The Childhood 
Health Assessment Questionnaire (CHAQ) [11], 
�	!	������������ (	�	��� �
��� �	 �"��), �����*��-
�� (��
��	����� �
"	����� �	 �"�����	, 9-
"	�-
�����& �����), �*����"
*"���� (	�������"-
	
�� 	������	, 	���!"� HLA B27) �	 �*�����-
!���� (
"�*	������& �	���
), ����
�*"��	����
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(����
	������" �������"��� ��!����� � ��
��) 
*"���� �������"���.

F*��� ��
��	�����!� 
���	���� 9 ����	�"�� 
�	 ��$�*�!�# ��"
���	���!� �*����"
*"����-
!� 	�	���� � ����
���	���* �	��
� «X���	��� 
9-E�>-YZ9�».

��� ���	����"��� 
��� �	 
���"* 
���	-
���� 9 ��
��	��� �
��� ����
���	�� ��
*��� 
Hoek [4]:


��� *�/��/1,73 *2 = -4,32+80,35/(
���	��� C, *!/�)

�
��"
�'* ����"��� 
��� $
�&���� ��	-
�"��� $��	����	 ����" 90 *�/��/1,73 *2 [6].

9�	�������� *"���� �������"���: ��� �"�	-
�"���� ����
�� — �
��"
�& _	��	—�����, ��� 
�
���� ���	*��� — �
��"
�& _	��"*	
	, ��� 
�	���
� �$����"����� — �2-�
��"
�& �	 ���-
��& �
��"
�& ���"
	, ��� �
���� ���$"�� �	-
�"������ *�� �*����*� — ��
"��
�� 9$�
*"�	. 
>�	��� �	��� �����	�� �	 ��$�*�!�# $
�!
	*-
��!� $
������ «STATISTICA 6.1»® (StatSoft 
Inc., �"
�&��& `>GAR909E415822FA).

�������"��� �����	�� ���$������ �� $
��-

�$�� g"���������� �"��	
	
��. B
������ �����-
��"��� ���	�"�� j��	����* "�����* ��*��"-
��* �	��	�"��� � 
����� ���	����. 

��(&*+���� $��*'$2���" �� #3 �45�������"
+��"�� 
���	���� 9 ��
��	��� �
��� � ��-

��"�"��� ���
�� � �"
"����*� ��	����� 
0,886±0,1495 *!/�. 9"
"��' ��	�"��� 
��� �	 
��
*���# Hoek — 88,81±14,948 *�/��/1,73 *2.
� 33 (41,3%) $	
�'���� �����"�� ���-
�"��� 
��� ����" 90 *�/��/1,73 *2 ��

63,08 *�/��/1,73 *2. ���	����"�	 �	����	 ��
-
����� �������
�� � ���"& � CE> *	&�" ������ 
����	 $�
������ � ��
����*� ���
�*��	
+> — 78% [15].

B
�	�	�����	�� $��	����� ��
��	�����!� 

���	���� 9 �	 
��� �	�"��� ��� ��
*� CE> 
(�	��. 1).

@	 �	��*� �	���
� 1, � ���"& �� ����"*��* 	
-
�
���* 
��"�� ��
��	�����!� 
���	���� 9 ��� 
��	��;" �����* (0,784±0,1260 *!/�), ��� � !
�$� 
� ���!�	
�
���* (0,845±0,1039 *!/�, p<0,05). 
X" �$������ �	 �", ;� $��	����� 
��� � $	-

�'���� �� ����"*��* 	
�
���* ���� ��;�*� 
$�
������ � $��	����	*� � ���
�� � ���!�	
�
�-
��*, p<0,05. ���	����"��, ;� �	����	 ����"��� 

��� �" �	�"�	�	 ��� ��
*� CE>, ;� ���!��-
�� � 
"�����	�	*� �������"��� ��
����� ���
�� 
�	 +> [8,15]. F��*��"�� �"��"�
�# �� ����"��� 

��� � ���"& � $���	
�
���*. F����"�� ����-
��& ���$��� 
����� 
������� ����"��� 
��� 
� ����"�"��� �� $���	�
�
���* — 72,7% $
��� 
48,9% (OR=2,78; CI: 1,07–7,24; p<0,04).

B
��"�"�� $�
������� $��	������ ��
��	�-
����!� 
���	���� 9, 
��� �	�"��� ��� ���$"-
�� 	��������� CE> (�	��. 2).

@	 �	��*� �	���
� 2, � 
	�� ������� �	 ������� 
	��������� �	���
#�	��� ���
"��
	
�� 
���	��-
�� 9 ���	 ��	��;" ��;�# $�
������ � 
"*���'#, 
p<0,01 � p<0,001 ���$������. +��"�� 
��� �*�-
�#�	��� �	�"��� ��� 	��������� CE>. �	�, � ��-
�"& �� ������# �	 ������# 	��������# 
��� 
���	 ��	��;" �����#, ��� � 
"*���� CE>, p<0,01 
� p<0,001 ���$������. � ���"&, ��� ���� � 
"*����, 
�����"�� ������& ���$��� 
����� 
������� ���-
�"��� 
��� — 51,5% $
��� 91,5% (OR=0,10; 

������� 1
����(���� �����������5� !�������& � �� ��(��3&�����# 6��$����' �*&4�/����# %'*+���!'#

� $'��� (�*�2�� �'$ %���� )���'*+��5� '$'�-���/��5� ������&

������� 2
����(���� �����������5� !�������& � �� ��(��3&�����# 6��$����' �*&4�/����# %'*+���!'# � $'���

(�*�2�� �'$ ���������' )���'*+��5� '$'�-���/��5� ������&

	
���
��: * — ��	��;	 ���*������� ��� ����
�� � ���!�	
�
���*, p<0,05 (�	������	�� �
��"
�& _	��	–�����, �2 — � �����& �
��"
�& 
���"
	).

	
���
��: *, **, *** — ��	��;	 ���*������� ��� ����
�� � 
"*���'# ���$������ p<0,05, p<0,01 � p<0,001; ��	��;�� 
����
� *�� ����
�	*� 
� ������# �	 ������# 	��������# �" �����"�� � �����*� ��$	��� (�	������	�� �
��"
�& _	��	—����� �	 �2 -�
��"
�&).

����(��� �*'5�������, n=24 ��*'������, n=47 ��������� ������, n=9
]������� C, M±s
(Me; Q1–Q3) %�/�

0,845±0,1039
(0,83; 0,79–0,92)

0,927±0,1602
(0,88; 0,8–1,09)

0,784±0,1260
(0,76; 0,69–0,88)*


���, M±s
(Me; Q1–Q3) %�/��/1,73 %2

92,14±11,846
(92,14; 83,2–97,82)

84,90±14,945
(86,99; 69,67–96,12)

100,38±15,658
(101,13; 88–112,76)*


��� — ����� ��
%�, ���. (%) 7 (29,2) 24 (51,1) 2 (22,2)

����(��� ���'�'", n=60 ��(+�� ������'��+, n=14 ������ ������'��+, n=6
]������� C, M±s
(Me; Q1–Q3) %�/�

0,845±0,1330
(0,81; 0,77–0,92)

0,996±0,1350
(1; 0,84–1,14) ***

1,040±0,1210
(0,99; 0,94–1,19) **


���, M±s
(Me; Q1–Q3) %�/��/1,73 %2

92,90±13,985
(94,88; 83,27–100,55)

77,73±11,308
(76,4; 66,3–91) ***

73,80±8,658
(77,05; 63,26–81,07) **


��� — ����� ��
%�,
���. (%) 17 (28,3) 10 (71,4) ** 6 (100,0) **
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�������	
�� ���	��
����

CI: 0,03–0,34; p<0,001). /��", $��	�	��, ;� ���-

"��
	
�� ��
��	�����!� 
���	���� 9 �	 
��"�� 

��� $
�*� $��’��	�� �� ���$"�"* 	��������� 
CE>. %	�� 
"�����	�� ��!����#���� � 
"�����	-
�	*� ��
����� ���
�� �	 +> [16].

B�� �	� ����	��"��� �	��� 
����� �
��	����� 
	������� ��	��� CE> ���*��"�� ����� ��	��;�� 

���������"& $��	������ 
���	���� 9 � 
��� 
(�	��. 3).

@	 �	��*� �	���
� 3, �"
"���& 
��"�� ��-

��	�����!� 
���	���� 9 � ���"& � �
��	-
����# 	������� ��	��� >4 
���� ��� ��;�*
(0,967±0,1815 *!/�) $�
������ � �
��	����# 
	������� ��	��� <4 
���� (0,857±0,1261 *!/�, 
p<0,01). 9"
"���& 
��"�� 
��� � ���"& � 	�-
�����# ��	��'# >4 
���� ��� ��	��;" �����*, 
��� � 	������# ��	��'# <4 
����, p<0,01. F��-
����� $	
�'���� �� ����"��# 
���, ��� ���� � 
	������& ��	��� CE> >4 
����, � 1,8 
	�	 ��� ��-
;�*, ��� � �
��	����# 	������� ��	��� <4 
����, 
p<0,05. � ���"& � �
��	����# 	������� ��	���
>4 
���� ���	����"�� ������& ���$��� 
����� 

������� ����"��� 
��� — 39,4% $
��� 17% 
(OR=3,17; CI: 1,13–8,9; p<0,04).

B��	����� ��
��	�����!� 
���	���� 9
�	 
��� �	�"��� ��� ����������"& �����	�-
�� ���"& � CE> �	�"�"�� � �	���
� 4. 9"
"�-
�� �
��	����� �	������	��� %B@B �	 �"�� $"-

��� ���
��� ��	�����	 4,59±4,914 
���. E*�-

�������!���� �"
	$�# �	������	�� $
���!�* 
3,04±2,226 
���.

@	 �	��*� �	���
� 4, ���
"��
	
�� ��
��	�-
����!� 
���	���� 9 ���	 ��	��� ��;�# � ���"&, 
��� ��
�*��	�� � *�*"�� ����"�"��� %B@B, 
$�
������ � $	
�'��	*� �"� %B@B, p<0,001.
� $	
�'���� � �*��������!����# �"
	$�'# 
��"�� 
��
��	�����!� 
���	���� C ��� ��	��� �����*, 
��� � ���
�� �"� �	��� �"
	$��, p<0,001.

%"��"
����� $
����	$	���� $
"$	
	�� �$
�-
��� ����"��# 
��� — 75,63±10,486 *�/
��/1,73 *2 $
��� 93,81±13,291 *�/��/1,73 *2 

� ���"& �"� %B@B, p<0,001. x	����	 ����"��� 

��� � ���
��, ��� ��
�*��	�� %B@B, ��	��-
���	 81,8%. �	�	 �	����	 ���	 ����'�� ��;�#, 
��� � ���"& �"� %B@B (25,9%, p<0,001). @��-
�"��� 
��� � ���"& �	 �*��������!����& �"
	-
$�� ����
��	���� ���" � 12%, 	 � $	
�'���� �"� �	-
��� �"
	$�� — � 54,5%, p<0,001.

���	����"�� ������& ���$��� 
����� 
�����-
�� ����"��� 
��� � ���"&, ��� ��
�*��	�� �	 
*�*"�� ����"�"��� %B@B, — 54,5% $
��� 8,5% 
(OR=12,9; CI: 3,76–44,25; p<0,001). @�’���� �
	-
�"��� ��
�� �� %B@B � ���"&, ���
�� �	 CE>, 
�	��� �$��	�� ��	��&����*� ���������	*�
M.F. Gicchino �	 �$��	��., ��� ���	������, ;� �	-
*" �	������	��� %B@B �"!	����� �$���	' �	 
��
��, 	 � 
	�� �����	���!� �	������	��� %B@B 
�� *"���
"��	��* 
���� �
	�"��� �������-

������� 3
����(���� �����������5� !�������& � �� ��(��3&�����# 6��$����' �*&4�/����# %'*+���!'# � $'���

(�*�2�� �'$ �����*���' �������# ���$'# )���'*+��5� '$'�-���/��5� ������&

������� 4
����(���� �'��" �����������5� !�������& � �� ��(��3&�����# 6��$����' �*&4�/����# %'*+���!'#

(�*�2�� �'$ ���4*������� *'�&����" $'��� ( )���'*+��� '$'�-���/��� ��������

	
���
��: *, ** — ��	��;	 
���������� ���$������ p<0,05 � p<0,01 (�	������	�� �
��"
�& _	��	—����� �	 �2 - �
��"
�&).

	
���
��: *** — ��	��;	 
����������, p<0,001 (�	������	�� �
��"
�& _	��	—�����, �2 — 	�� �����& �
��"
�& ���"
	).

����(��� ������� ���$'" <4 ���'�, n=59 ������� ���$'" >4 ���'�, n=21

]������� C, M±s (Me; Q1–Q3) %�/� 0,857±0,1261
(0,81; 0,78–0,94)

0,967±0,1815
(0,95; 0,84–1,15) **


���, M±s (Me; Q1–Q3) %�/��/1,73 %2 91,26±13,075
(94,51; 80,98–98,43)

81,94±17,874
(80,26; 65,49–91,4) **


��� — ����� ��
%�, ���. (%) 20 (33,9) 13 (61,9) *

����(��� ����-'"
��������	
� ����
������
� ��������
 
� ����
� �������

�

��, n=58 ��	, n=22

]������� C, M±s (Me; Q1–Q3) %�/� 0,835±0,1228
(0,81; 0,76–0,88)

1,021±0,1297
(1,02; 0,94–1,16) ***


���, M±s (Me; Q1–Q3) %�/��/1,73 %2 93,81±13,291
(95,25; 86,6–101,16)

75,63±10,486
(74,78; 65,22–81,07) ***


��� — ����� ��
%�, n (%) 15 (25,9%) 18 (81,8%) ***
���
���������
� ������� 
� ����
� �������

�

��, n=55 ��	, n=25

]������� C, M±s (Me; Q1–Q3) %�/� 0,928±0,1453
(0,93; 0,81–1,04)

0,795±0,1160
(0,8; 0,71–0,83) ***


���, M±s (Me; Q1–Q3) %�/��/1,73 %2 84,36±13,514
(82,54; 73,01–95,25)

98,61±13,388
(96,12; 92,25–109,66) ***


��� — ����� ��
%�, ���. (%) 30 (54,5) 3 (12,0) ***
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'���� [2]. 9��� �	��	����, ;� ��� ���
� ��
�*�-
�	�� *"���
"��	�, ��*� �" ����#�"��& �"!	���-
��& �$��� �����	���!� �	������	��� %B@B � 
*"���
"��	�� �	��� � �	�"�"��*� �������"���.

� ���"& �	 �*��������!����& �"
	$�� ���	���-
�"�� ������& ���$��� 
����� 
������� ����"�-
�� 
��� — 9,1% $
��� 46,8% (OR=0,11; CI: 
0,03–0,42; p<0,001). B��������& �$��� �*�-
�������!����� $
"$	
	��� �	 ����
�# ��
�� ��-
���"�� �	��� � ��
����� ���
�� �	 +> [16].

��������
@���"��� 
��� ����" 90 *�/��/1,73 *2 

�� 63,08 *�/��/1,73 *2 �	 ������ ��
��	�����!� 

���	���� 9 ���	����"�� � 41,3% ���"& � CE>.

F	
�	�� ��������!� $"
"��!� CE> �" �$��-
�	' �	 ���
"��
	
�# ��
��	�����!� 
���	���� 
9 � 
��"�� 
���. ���	����"�� ������& ���$��� 

����� 
������� ����"��� 
��� � ���"& � 
$���	
�
���* — 72,7% $
��� 48,9% (OR=2,78; 
CI: 1,07–7,24; p<0,04).

B����;"��& 
��"�� ��
��	�����!� 
���	���� 
9 �	 ����"��� 
��� 	��
�#'���� �� ���$"�"* 

	��������� CE> �	 &�!� �
��	����#. @���"�-
�� 
��� ���*��"�� � ���� ���"& �� ������# 	�-
�������# CE>, 71,4% — �� ������# 	��������#, 
28,3% — � 
"*����. ���	����"�� ������& ���$��� 

����� 
������� ����"��� 
��� � ���"& � 

"*���� CE> — 51,5% $
��� 91,5% (OR=0,10; 
CI: 0,03–0,34; p<0,001). %"!	����� �$���	' �	 

��"�� 
��� �
��	����� 	������� ��	��� CE> 
{4 
����, ;� $
�������� �� ������!� ���$"-
�� 
����� 
������� ����"��� 
��� — 39,4% 
$
��� 17% (OR=3,17; CI: 1,13–8,9; p<0,04).

���	����"�� ������& ���$��� 
����� 
��-
����� ����"��� 
��� � ���"& � CE>, ��� ��-

�*��	�� �	 *�*"�� ����"�"��� %B@B, — 
54,5% $
��� 8,5% (OR=12,9; CI: 3,76–44,25; 
p<0,001). @	������	��� �*��������!����� �"
	-
$�� 	��
�#'���� � ������* ���$"�"* 
����� 
��-
����� ����"��� 
��� — 9,1% $
��� 46,8% 
(OR=0,11; CI: 0,03–0,42; p<0,001).

��
�
� �������
� �
� �����
���
� �������-

� ��
�
����.

���
��� ������������. +����� �����	�� 
��	���* �����*.
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