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Актуальность  

В патогенезе кардиоренального синдрома (КРС) центральное место занимают 

нейрогормональная активация и процессы фиброза. TGF-β1 является основным 

медиатором фиброза, а альдостерон через минералокортикоидные рецепторы стимулирует 

патологическое ремоделирование сердца и почек. Коллаген IV – маркер интерстициального 

фиброза. Изучение значения данных биомаркеров в диагностике и прогнозировании КРС 

является актуальным.   
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Цель. Определение уровней TGF-β1, альдостерона и коллагена IV в сыворотке крови у 

пациентов с КРС и оценка их клинико-диагностического значения. 

Материал и методы. В исследование были включены группа КРС+ (100 человек), группа 

КРС– (100 человек) и контрольная группа (40 человек). Уровни TGF-β1, альдостерона и 

коллагена IV определялись иммуноферментным методом (ИФА). Проведён 

корреляционный анализ (Pearson), ROC-анализ. 

Результаты. В группе КРС+ уровни биомаркеров были значительно выше по сравнению с 

контрольной группой: TGF-β1 – 48,6±2,4 нг/мл и 12,6±0,8 нг/мл (в 3,9 раза, p<0,001); 

альдостерон – 286,4±14,6 пг/мл и 86,4±6,2 пг/мл (в 3,3 раза, p<0,001); коллаген IV – 
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184,6±8,4 нг/мл и 42,4±3,2 нг/мл (в 4,4 раза, p<0,001). 

Корреляционный анализ выявил, что TGF-β1 имеет сильную обратную корреляцию с 

расчётной скоростью клубочковой фильтрации (рСКФ) (r=-0,68, p<0,001) и сильную 

прямую корреляцию с коллагеном IV (r=+0,82, p<0,001). Альдостерон также достоверно 

связан с рСКФ (r=-0,56) и коллагеном IV (r=+0,68) (p<0,001). 

ROC-анализ показал, что AUC для TGF-β1 в диагностике КРС составил 0,89 (95% ДИ: 0,84-

0,94), оптимальный порог >35 нг/мл (чувствительность 84%, специфичность 82%). При 

комбинации трёх биомаркеров AUC достиг 0,94 (чувствительность 88%, специфичность 

86%). 

Заключение. Уровни TGF-β1, альдостерона и коллагена IV значительно повышены у 

пациентов с КРС и имеют сильную корреляцию с показателями функции почек и фиброза. 

TGF-β1 обладает высокой диагностической точностью (AUC=0,89) и может применяться 

для ранней диагностики и прогнозирования КРС. 

 


