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РЕЗЮМЕТА 

НА НАУЧНИТЕ ТРУДОВЕ 

НА Д-Р КОНСТАНТИН ДИМИТРОВ ГОСПОДИНОВ, Д.М. 

 

Във връзка с участието в конкурс за АД „Доцент“ на МУ-гр.Плевен в област на висше об-

разование 7. Здравеопазване и спорт, професионално направление 7.1. Медицина по спе-

циалност „Кардиология“  в катедра „Кардиология, пулмология и ендокринология“, Фа-

култет „Медицина“, за нуждите на Клиниката по кардиология на УМБАЛ „Г. Странски“ – 

ЕАД – Плевен в ДВ бр. 43 / 10.06.2022 

Дисертационен труд, с който е придобита образователната и научна 

степен „Доктор“:  

1. Константин Димитров Господинов: „Клинично значение на саркопенията и 

другите несърдечни фактори в развитието на застойната сърдечна недоста-

тъчност“ 

През последните години сърдечната недостатъчност (СН) се превръща в масов и 

тежък медицински проблем на застаряващите популации, сред които спада и българската. 

Поради непрекъснато увеличаващата се честота на пациентите със СН, е необходима 

актуализация на епидемиологичните данни и анализ на коморбидностите. 

 В дисертационният труд на Д-р  Константин Господинов цели да се даде по-ясна предства 

за най-честите коморбидности при пациенти със СН (със специален акцент върху 

саркопенията) в Плевенска област, както и да се анализира тяхната pоля за прогонозата на 

заболяването.  

Представената дисертация е разгърната в 167 страници. Състои се от 11 дяла, озаглавени 

по следния начин: • Въведение-1 стр • Литературен обзор 48 стр. • Цел и задачи-1стр • 

Клиничен контингент и методи на проучването – 6 стр. • Резултати от проучването и 



 

 
2 

обсъждане на резултатите-58стр. • Обобщение-9 • Изводи-1 стр. • Приноси-2 стр. • 

Приложения-5 стр • Списък на публикациите-1 стр. • Библиография-18 стр.  

  Целта на литературния обзор е да въведе читателя в съвременните познания по 

проблема, да набележи липсващите данни и да посочи мотивите за настоящия труд.  

 Обзорът е продукт на творческия анализ на автора върху чужд труд, което трябва 

да проличи при четенето му.  Авторът се фокусира върху неизяснените проблеми за 

дефинирането на влиянието на несърдечните коморбидности върху хода на СН. Уточнява, 

че е възможен различен ход на хроничните заболявания посочва присъщото за СН 

развитие с чести екзацербации, провокирани от появата, присъствието или влошаването 

на несърдечните коморбидности. В литературния обзор единият раздел е посветен на 

съвременните концепции за СН и нейния хетерогенен характер. Тези факти предопределят 

разностранното влияние на коморбидностите върху различните форми. Подробно са 

представени съвременните резултати от националните и международни регистри за 

влиянието на деветте несърдечни заболявания, чието влияние е проучено. Авторът 

познава много добре информацията свързана със саркопенията и съвременните фактори, 

които я предопределят. Разгледани са и диагностичните възможности за прецизирането на 

процеса. Обзорът завършва с обобщение на ключовите проблеми, които мотивират 

провеждането на научното изследване.  

Материалът и методите (включително и статистическите) са подробно и добре 

представени. Анализирани са 256 пациенти. В изследването са включени пациенти след 

одобрение от местната етична комисия към УМБАЛ „ Д-р Георги Странски „ ЕАД- гр. 

Плевен. Болните са последвателно постъпили в кардиологична клиника в периода 02.2014 

–23.12. 2015г. Проследяването е проспективно.  

Целта на дисертационния труд е ясна и конкретна.  Формулирани са 6 задачи, които точно 

отразяват целта на проучването. Резултатите са представени в 6 таблици и визуализирани 

чрез 61 фигури. Използвани са 270 литературни източника, от които 5 на кирилица и 265 

на латиница.   

  Авторът представя резултатите в шест основни групи- в отговор на поставените 

задачи. Целта на дискусията е да сравнят получените от автора резултати с тези на други 

изследователи, както и да обсъди и анализира някои различия или нови данни. Това 

успешно е сторено от автора като анализът е фокусиран върху собствените данни. 

Обсъждането потвърждава тезата, че СН най - често се дължи на ИБС и почти толкова 

често на клапни лезии и артерална хипертония. Установява се висока честота на 

пациентите със запазена ФИ особeно във II и III ФК. В проучването са изследвани 

честотата, влиянието върху преживяемостта и смъртността на ХБН, ХОББ, Захарен диабет 

тип 2, подагра и хиперурикемия, анемия и железен дефицит, депресия и обезитет. 

Установено статистически достоверно влошаване на СН при персистирането на ХБН, 



 

 
3 

подагра, анемичен синдром. Данните са сравнени с тези от литературните източници. 

Останалите изследвани несърдечни заболявания- ЗД2, ХОББ, хипотиреодизъм, депресия 

също водят до влошаване на хода на СН, но без да са със същото ниво на 

доказателственост. СН и тези коморбидности Изследвани са подробно пациентите със ЗД2 

тип, ХОББ като анализите са както в общите групи, така и в съответните ФК по NYHA. 

Направени са анализи и в групите със СН със запазена ФИ, а също и с редуцирана ФИ. 

Важни са тенденциите, които се очертават за приноса на депресията в хода на СН. 

Саркопенията е подробно изследвана в настоящия труд като резултатите доказват 

статистически достоверен принос за прогресията на СН, нивото ѝ корелира с 

увеличаването на смъртността и броя рехоспитализации при пациентите от изследваната 

група. Установени са важни корелативни връзки между мускулната плътност и BNP. 

Потвърдени са зависимостите между мускулната плътност и възрастта независимо от 

тежестта на СН.  Представен е прогностичен модел на болен със СН и несърдечни 

коморбидности, който би бил с лоша прогноза.   

  Приносите са  6 с оригинален характер и 5 с потвърдителен., ясно 

формулирани и обосновани .  

Приноси с оригинален характер: 

 1. За първи път в България е направено популационно изследване на пациенти със СН и е 

проучено влиянието на девет от срещащите се несърдечни коморбидности. 

 2. Установени са най-честите несърдечни коморбидности при пациенти със СН в 

Плевенска област. 

 3. За първи пат в България е разработен метод за оценка на саркопенията базирана на 

приложението на КАТ за измерване на мускулна плътност, който е описан в 

литературните източници.  

4. За първи път в България се изследва ролята на саркопенията при пациенти със сърдечна 

недостатъчност и се доказва важният принос за прогресията на СН  

5. .За първи път в Плевенска област е проучена честота и влиянието на депресията върху 

смъртността и преживяемостта на пациентите със СН.  

6. За първи път в България е посочена констелация от несърдечни коморбидности, която 

има достоверен принос за влошаване хода на СН  

Приноси с потвърдителен характер:  

1. Доказва се значението на хроничната бъбречна увреда при пациенти със СН за 

увеличаване на смъртността , броя рехоспитализации и намаляването на преживяемостта 

им.  
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2. Потвърждава се важната роля на анемичния синдром за пречупването на клиничния на 

СН. 

 3. Потвърждава се важната роля на подаграта за влошаването на прогнозата и 

увеличаването на смъртността при пациенти със СН.  

4. Потвърждава се важната роля на захарния диабет тип2, ХОББ,тироидната патология за 

прогресията на СН и влошаването на прогнозата.  

5. Анализирано е влиянието на несърдечните коморбидности върху броя на 

рехоспитализациите при пациентите със СН. 

 

Монография: 

2. Константин Димитров Господинов. Клинично значение на саркопенията в раз-

витието на застойната сърдечна недостатъчност и постковидния синдром. 

Изд. МУ-Плевен, 2022г. ISBN: 978-954-756-291-2 

Саркопенията  е  намаляване на мускулната маса и мускулната сила,  и се счита за 

един от отличителните белези на процеса на стареене. Актуални възгледи за  сакропенията 

я приемат като следствие от множество медицински, поведенчески и екологични фактори, 

които са характерни за възрастните хора. 

Терминът саркопения се използва за обозначаване на прогресивно намаляване на 

мускулната маса и мускулната сила, която засяга по-възрастните хора и тези със сърдечна 

недостатъчност   и причинява  голям процент от   уврежданията в късна възраст. През 

последните две години тя се свързва с протичането и усложненията на COVID-19 инфек-

цията. 

 Изучаването на сакропенията е необходимо  заради вредно ѝ въздействие  върху 

физическата функция  и  е най-честата причина за инвалидност в по-късните етапи на чо-

вешкия живот 

Саркопенията се определя като намалена мускулна функция при наличие на 

мускулна загуба.   Първичната саркопения е свързана с възрастта, докато вторичната 

саркопения е, когато саркопенията е свързана с хронично заболяване като захарен диабет 

или хронична обструктивна белодробна болести СН. При възрастните хора 

необходимостта от социална изолация по време на пандемията COVID-19 доведе до 

намаляване на ежедневната физическа активност, което ускорява загубата на мускулна 

сила и функция. Хората с диагностициран COVID-19 също вероятно имат 2 или 3 седмици 

намалена функция, което води до вторична саркопения. 

Коронавирусната болест (COVID-19) достигна размери на пандемия. Две 

проучвания върху животни показват, че коронавирус-2 причинява загуба на тегло при 

животни, свързана с увеличаване на възпалителните цитокини. 
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Сърдечна недостатъчност (СН)  е заболяване, което  има лоша прогноза, въпреки 

оптимизацията на лечението при сърдечно-съдовите (ССЗ) заболявания. Сърдечна недос-

татъчност (СН) е комплексен клиничен синдром на множество симптоми, функционални 

увреждания и лошо качество на живот(HRQoL), свързано със здравето. С модерните тера-

пии за СН пациентите живеят по-дълго, но с потенциално по-голямо симптоматично нато-

варване  , което може да бъде по-лошо в сравнение с хората с други хронични заболява-

ния, включително карцином. Неадекватният контрол на симптомите и лошото качество на 

живот са значими двигатели на хоспитализациите, повторните приеми  и смъртта при СН  

.  

  В развитието на саркопенията, болестния процес при  COVID-19 и СН има важни 

общи патогенетични звена. Саркопенията е прогресивно и генерализирано разстройство 

на скелетните мускули, включващо ускорена загуба на мускулна маса и функция, което е 

свързано с повишена честота на неблагоприятни събития, включително падания, функци-

онален спад, слабост и смъртност. 

  Особено голям  интерес в научните среди има  към разработването на биомаркери 

както и  хранителни и лекарствени интервенции за увеличаване на полезните ефекти от 

упражненията с резистентност. Целта е създаване  на ефективни превантивни стратегии, 

които хората могат да прилагат през целия си живот. В близко бъдеще, диагностициране-

то, лечението и профилактиката на саркопения, вероятно ще станат част от рутинната 

клинична практика. 

Установено е, че саркопенията се среща  често и  се свързва с коморбидности при 

пациенти със сърдечна недостатъчност (СН). От друга страна,сърдечната недостатъчност 

има важен принос за прогресията на саркопенията.Въпреки това, даните за честотата на  

съчетаване на двете патологични състояния остават недостатъчни. Целта на монографията   

е да се извърши систематичен преглед и да се оцени разпространението  на саркопения 

при пациенти със СН. 

Друг аспект, засегнат в настоящия научния труд е влиянието на пандемията от 

COVID-19. Безпрецедентните противоепидемични мерки , наложени от правителствата по 

света,  доведоха до забрани за пътуване, карантина, изолация и  социално 

дистанциране.Това резултира в рязко намаляване на физическата активност и промени в 

хранителния прием, които имат потенциал да ускорят процеса на саркопения, намаляване 

на мускулната маса и функция (по-вероятно при по-възрастните популации), както и 

увеличаване на телесните мазнини.Тези  неблагоприятни промени в телесния състав са 

свързани с редица хронични заболявания, в това число сърдечно-съдови заболявания 

(ССЗ), диабет, остеопороза, слабост, когнитивен спад и депресия. От своя страна, ССЗ, 

диабетът и повишените телесни мазнини са свързани с по-голям риск от инфекция с 

COVID-19 и по-тежка симптоматика.  

Друг проблем , свързан с  пандемията , е развитието на т.нар пост- ковид, или дълъг 

Ковид-синдром, който се изразява в протрахирана слабост, задух, намарен физически ка-

пацитет , редуцирана мускулна сила   и когнитивни нарушения. 

   Монографията е представена върху 167 страници. Основните проблеми са разгле-

дани в 9 раздела. В представената монография  се разглеждат подробно същността, етио-
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логията и патофизиологичните  механизмите на саркопенията. Представена е актуална 

класификация. Разгледани са известните фактори свързани с развитието на този процес и 

неговата прогресия.Оценена е тяхната връзка с текущите данни за ефектите на COVID-19 

върху физическата активност, хранителните навици, както и удължената почивка на легло 

поради хоспитализацията и продължителното възстановяване на тежките случаи на  

COVID-19. Разгледан е потенциалът на тези фактори да доведат до развитие и влошаване  

на СН и саркопенията в хода на хроничния болестен процес.   Авторът Д-р Константин  

Господинов е споделил и резултатите от собствени изследвания по проблема.  

Това е първата монография на български автор, която е посветена на изучаването 

на саркопенията като важен патологичен процес в прогресията на СН и постковидния 

синдром. Д-р  Господинов е систематизирал и изложил ясно и пригледно актуалните дан-

ни от световните  и на неговия колектив, проучвания по проблема. Трудът ще е полезен  и 

интересен за широк кръг медицински специалисти, студенти и специализанти , ето защо 

давам своята положителна оценка и пожелавам на автора да продължи научните си търсе-

ния по темата. 
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Публикувани учебници, учебни помагала, ръководства и др. 

3. Станчева Н, Господинов К, С. Тишева. ЕКГ наръчник за студенти по 

медицина, 2021, Издателски център МУ-Плевен, ISBN-978-954-756-

271-4. 

Представеното ЕКГ ръководство е на 48 страници, А5 формат,  в X 

глави, в което на достъпен начин са представени основните елементи на 

ЕКГ в норма и патология. Детайлно и същевременно по дидактичен начин 

са  разгледани ритъмно-проводните нарушения, както и характерните 

промени в ЕКГ при инфаркт на миокарда с основните усложнения- камер-

ни аритмии. Същите са чудесно онагледи, което подпомага изключително 

подготовката на студенти и преподаватели. Освен това се обръща внима-

ние и на основните знания относно предсърдната и камерната хипертро-

фия, както и тяхното клинично значение. Учебното помагало е от полза за 

широк кръг от хора- не само студенти по медицина, но и специализанти от 

всички интернистични дисциплини, преподаватели, общопрактикуващи 

лекари.  
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4. Stancheva N, Gospodinov K, Tishevа S. ECG Handbook for medical 

students, 2021, Издателски център МУ-Плевен, ISBN-978-954-756-274-

5. 

The presented ECG manual consists of 48 pages in A5 format, divided into 

ten chapters, in which the principal elements of the ECG in normal and 

pathological conditions are presented in a straightforward manner. The rhythm-

conduction disorders and characteristic ECG changes in myocardial infarction 

with the most common complications, ventricular arrhythmias, are examined in 

depth and in a didactic manner. The same are wonderful views, which greatly 

support the preparation of students and teachers. In addition, attention is paid to 

the basics of atrial and ventricular hypertrophy, as well as their clinical 

significance. The study aid is useful for a wide range of people-not only 

medical students, but also specialists from all internist disciplines, teachers, 

general practitioners.  
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Клиничен случай (под печат) 

Мона Лиза в нашето съвремие: пациент с фамилна хетерозиготна хиперхолестероле-

мия 

Младенова Й ¹,  Господинов К ¹, Тишева С¹ 

¹Медицински университет -Плевен 

Резюме: Фамилната хетерозиготна хиперхолестеролемия (HeFH) е най-често срещаното 

моногенно наследствено заболяване. HeFH засяга в световен мащаб 1 от 250 индивида. 

Серумните нива на LDL-C при пациенти с HeFH са около 2 пъти по-високи  от  самото 

раждане. Това предразполага   ранната изява на атеросклеротични сърдечно-съдови забо-

лявания - инфаркт на миокарда, мозъчен инсулт или периферно-артериално заболяване. 

Пациентите се характеризират в някои случаи със сухожилни ксантоми, които в съчетание 

с високи нива на LDL-C поставят диагнозата сигурно. Ранната диагностика и лечение на 

повишените нива на LDL-C са основополагащи  за предотвратяването на последствията от 

това познато на медицината заболяване, но оставащо неразпознато в практиката. 

Ключови думи: фамилна хетерозиготна хиперхолестеролемия, LDL-C, сухожилни ксан-

томи, атеросклеротично сърдечно-съдово заболяване 

Mona Lisa at the present: a patient with familial  heterozygous hypercholesterolemia 

Mladenova Y ¹, Gospodinov K ¹, Tisheva S ¹ 

Medical university of Pleven 

Abstract:  Familial heterozygous hypercholesterolemia (HeFH) is the most common monogenic 

inherited disease. HeFH affects 1 in 250 individuals worldwide. Serum LDL-C levels in patients 

with HeFH are about 2 times higher than at birth. This predisposes to the early onset of athero-

sclerotic cardiovascular disease - myocardial infarction, stroke or peripheral arterial disease. Pa-

tients are characterized in some cases by tendon xanthomas, which in combination with high lev-

els of LDL-C make a definite diagnosis. Early diagnosis and treatment of elevated LDL-C levels 

are fundamental to preventing the consequences of this medical disease, but which remains un-

recognized in practice. 

Key words: familial heterozygous hypercholesterolemia, LDL-C, tendon xanthomas, atheroscle-

rotic cardiovascular disease 
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(In press); ISSN: 1311‐1817; Scopus; SJR 0.102 (2021); Q4 

 

 

Оригинална статия ( под печат)  

 

Крайъгълният камък в превенцията – кой  диагностицира дислипидемията в 

ежедневната практика 

Младенова Й ¹,  Господинов К ¹, Тишева С¹ 

¹Медицински университет –Плевен 
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Резюме: Дислипидемията е голям рисков фактор, който води до сърдечно-съдово 

заболяване. Лечението й подобрява прогнозата при пациентите – заболеваемостта и 

смъртността са значително намалени при успешно лекувани в сравнение с нелеку-

вани такива. Важен фактор в ежедневната практика е не само кой я лекува, но и кой 

я диагностицира. Въпреки че има ясно дефинирани прицелни стойности, праговете 

остават трудно достижими в  доболничната медицинска помощ. Целта на проучва-

нето е да се анализира разпространението на дислипидемията и приносът на  ос-

новните медицински специалисти, отговорни за нейната диагностика. Установих-

ме, че водещата роля остава на кардиолога в доболничната и болничната помощ, а 

лицата с по-добро образование и по-добър социлно-икономически статут са по-

информирани за състоянието си и предприемат лечение. Подобряване на връзката с 

пациента, неговата здравна информираност и осъществяване на оптимална колабо-

рация между медицинските специалисти би подобрило ефективността в превенция-

та на този важен рисков фактор.  

Ключови думи: дислипидемия, кардиолог, ОПЛ, диагностика  

 

The cornerstone of prevention - who diagnoses dyslipidemia in everyday practice 

Mladenova Y¹, Gospodinov K.¹, Tisheva S.¹ 

¹Medical University – Pleven 

 

Abstract: Dyslipidemia is a fundamental risk factor that leads to cardiovascular 

disease.Its treatment improves the prognosis of patients - morbidity and mortality are 

significantly reduced in those successfully treated compared to those not treated. The 

problem remains in everyday practice not only who treats, but also who diagnoses 

dyslipidemia. Although there are clearly defined targets, the thresholds remain difficult to 

achieve in pre-hospital care. The aim of the study is to examine the prevalence of 

dyslipidemia and the main medical professionals responsible for its diagnosis. We found 

that the leading role remains with the cardiologist in primary-non-hospital and hospital 

care, and people with better education and better socio-economic status are more 

informed about their condition and receive treatment. Improving the relationship with the 

patient, his health awareness and the implementation of optimal collaboration between 

health professionals would improve the effectiveness in the prevention of this important 

risk factor. 

Key words: dyslipidemia, cardiologist, GP, diagnosis 
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16. Gospodinov K, Mladenova Y, Tisheva S. THE ROLE OF CHRONIC KIDNEY 

DISEASE TO THE PROGRESSION OF CHRONIC HEART FAILURE. Cardiovascular 

diseases, 2021; 52(3):27-33. ISSN: 0204-6865; WOS (CABI) 
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FACTOR FOR PROGRESSION OF CHRONIC HEART FAILURE. Cardiovascular 

diseases, 2021; 52(3):34-39. ISSN: 0204-6865; WOS (CABI) 
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19. Й.Младенова, К.Господинов, С.Тишева. Клиничен фенотип на атеросклерозата: на 

фокус е фамилната хиперхолестеролемия.  Сърдечно-съдови заболявания  2022; 53 

(3) ( под печат) ISSN: 0204-6865,  WOS (CABI) 

 

Оригинална статия (под печат) 

Клиничен фенотип на атеросклерозата: на фокус е фамилната хиперхолестеролемия  

Младенова Й¹, Господинов К¹, Тишева С¹ 

¹Медицински университет –Плевен 

Резюме: Фамилната хиперхолестеролемия е наследствено заболяване, което се характери-

зира със значимо повишение на LDL-C още от раждането. Пациентите са със завишен 

риск от преждевременни сърдечно-съдови заболявания. Целта на изследването е да се раз-

гледа клиничната изява на атеросклероза  при пациенти с фамилна хиперхолестеролемия. 

Резултатите показаха  най-голям дял на пациенти с възможна фамилна хиперхолестероле-

мия. Наблюдава се превес на случаите с коронарна артериална болест в сравнение с мо-

зъчно-съдовата и периферно-съдовата такава. При около 20 % от лицата с коронарна бо-

лест се установява преживян поне един остър инфаркт на миокарда, при среден брой на 

имплантирани медицински изделия - 2. Установи се висока цена/ефективност за година в 

добро качество на живот  при използването на перкутанна интервенция за лечение на КАБ 

в сравнение с лечението на дислипидемията като рисков фактор за коронарна атероскле-

роза. Фамилната хиперхолестеролемия се свързва с коронарна артериална патология, но е 

необходимо допълнително и по-задълбочено й търсене при ангажиране на други некоро-

нарни артериални съдови системи. Правилният и ценово ефективен подход за профилак-

тиката на атеросклерозата е третиране на рисковите фактори за намаляване финансовия 

товар на здравната ни система.    

Ключови думи: фамилна хиперхолестеролемия, коронарна артериална болест, мозъчно-

съдова болест, периферна артериална болест, години добро качество на живот  

 

Clinical phenotype of atherosclerosis: familial hypercholesterolemia in focus 

Mladenova Y¹, Gospodinov K¹, Tisheva S¹ 

¹Medical University - Pleven 

Abstract: Familial hypercholesterolemia is an inherited disease characterized by a significant 

increase in LDL-C from birth. Patients are at increased risk of premature cardiovascular disease. 

The aim of the study was to examine the clinical manifestations of atherosclerosis in patients 
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with familial hypercholesterolaemia. The results showed the highest proportion of patients with 

possible familial hypercholesterolaemia. There is a plethora of cases of coronary artery disease at 

versus of cerebro-vascular and peripheral arterial disease. About 20% of people with coronary 

heart disease have experienced at least one acute myocardial infarction, with an average number 

of implanted medical stents - 2. A high cost / efficacy  for quality adjusted life years was found 

when using percutaneous intervention to treat coronary artery disease compared to treating 

dyslipidemia as a risk factor for coronary atherosclerosis. Familial hypercholesterolemia has 

been associated with coronary artery disease, but additional and deeper research is needed for 

searching involvement other non-coronary vascular systems. The right and cost-effective ap-

proach for prevention of atherosclerosis is to treat the risk factors to reduce the financial burden 

on our health system. 

Key words: familial hypercholesterolaemia, coronary artery disease, cerebrovascular disease, 

peripheral arterial disease, quality adjusted life years 
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лечение на дислипидемията при пациенти оценени за фамилна хетерозиоготна 

хиперхолестеролемия. Сърдечно-съдови заболявания  2022; 53 (3) ( под печат) 

ISSN: 0204-6865,  WOS (CABI) 

 

Оригинална статия ( под печат) 

Известните - неизвестни медикаменти за лечение на дислипидемията при пациенти 

оценени за Фамилна хетерозиготна хиперхолестеролемия 

 Младенова Й ¹,  Господинов К ¹, Тишева С ¹ 

¹Медицински университет - Плевен 

Резюме: Фамилната хетерозиготна хиперхолестеролемия е генетично заболяване, което 

най-често се дължи на мутации в гените за LDL-рецептора.  Ранната диагноза и подходя-

щото лечение могат да доведат до намаляване риска от ранни сърдечно-съдови заболява-

ния или смърт. Фармакологичният контрол на дислипидемията има ключова роля за пос-

тигане на прицелни нива на плазмените липиди, най- вече в контрола на нивата на LDL-C. 

Медикаментите използвани за тази цел варират от добре познатите статини до нови лекар-

ствени молекули като Lomitapide, siRNA  и PCSK9 инхибиторите. Последната група меди-

каменти  е на българския пазар и се реимбурсира от Националната здравно-осигурителна 

каса. За постигане на прицелните нива на липидите и профилактика на усложненията чес-

то се налага комбинация между медикаментите. 

Ключови думи: фамилна хетерозиготна хиперхолестеролемия, LDL-C, статини, siRNA, 

PCSK9 инхибитор 

 

Known - unknown drugs for the treatment of dyslipidemia in patients evaluated for 

familial heterozygous hypercholesterolaemia 

 Mladenova Y ¹,  Gospodinov K ¹, Tisheva S ¹ 

¹Medical university оf Pleven 

Abstract: Familial heterozygous hypercholesterolemia is a genetic disease that is most often due 

to mutations in LDL receptor genes. Early diagnosis and appropriate treatment can reduce the 

risk of early cardiovascular disease or death. Pharmacological control of dyslipidemia plays a 

key role in achieving targeted plasma lipid levels, especially in the control of LDL-C levels. The 

drugs used for this purpose range from well-known statins to new drug molecules such as Lo-

mitapide, siRNA and PCSK9 inhibitors. А Group of  PCSK9 inhibitors  in  Bulgaria  is reim-
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bursed by the National Health Insurance Fund. A combination of medications is often required to 

achieve targeted lipid levels and prevent complications. 

Key words: Familial heterozygous hypercholesterolemia, LDL-C, statins, siRNA, PCSK9 inhib-

itor 
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ОБЗОР (под печат) 

Поглед над сърдечно-съдовите рискови фактори съобразно  последните препоръки в 

превантивната кардиология 

Господинов К¹,  Младенова Й¹,  Тишева С¹ 

¹Медицински университет- гр.Плевен 

Резюме: Сърдечно-съдовите заболявания са водеща причина за заболеваемост и смърт-

ност в световен мащаб. Процентът на смъртност през последните години намалява в стра-

ните с високи доходи, но се увеличава в страните с нисък или среден доход. Това определя 

значимостта на подобряване превенцията на тези заболявания чрез адекватен контрол 

върху основните сърдечно-съдови рискови фактори като: дислипидемия, тютюнопушене, 

артериална хипертония, захарен диабет. В този процес централна роля заема пациента, а 

общо-практикуващият лекар и кардиологът  работят заедно за осъществяването на профи-

лактиката и управлението на тези рискови фактори. 

Ключови думи: превантивна кардиология, рискови фактори, сърдечно-съдов риск 

 

Review of cardiovascular risk factors according to the latest recommendations of 

preventive cardiology:  

 Mladenova Y¹,  Gospodinov K¹,  Tisheva S¹ 

¹Medical university of Pleven 

Abstract: Cardiovascular diseases  are the leading cause of morbidity and mortality worldwide. 

Mortality rates have been decrising in recent years in high-income countries, but increasing in 

low- and middle-income countries. This determines the importance of improving the prevention 

of these diseases through adequate control of major cardiovascular risk factors such as: 

dyslipidemia, smoking, hypertension, diabetes. The patient plays a central role in this process, 

and the general practitioner and the cardiologist work together to prevent and manage these risk 

factors. 

Key words: preventive cardiology, risk factors, cardio-vascular risk 
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Клиничен случай (под печат) 

На фокус: Стрес-индуцирана кардиомипатия асоциирана с COVID-19 инфекция 

Младенова Й¹, Господинов К¹, Тишева С¹ 

¹Медицински университет  - Плевен 

Резюме: По време на пандемията с  КОВИД-19 се наблюдава ръст на сърдечно-съдовите 

усложнения както в периода  на  острата фаза на заболяването, така и след него. Обект на 

настоящия клиничен случай е Тако-Цубо кардиомиопатията, която се индуцира по време 

на стрес и имитира остър коронарен синдром. Възможни механизми за възникаването й са 

генерализирано увеличение на стреса на организма, цитокиновата буря, микросъдовата 

дисфункция и повишеният симпатиков отговор по време на инфекцията. Разбирането на 

механизмите за възникаване на тази кардиомиопатия има важно значение за иницииране 

на терапия с оглед превенцията му в условията на тази глобална криза.  

Ключови думи: КОВИД-19, Тако-Цубо кардиомиопатия, остър коронарен синдром, ци-

токинова буря, микросъдова дисфункция 

 

The focus: Stressed-induced cardiomyopathy associated with COVID-19 infection 

Mladenova Y, Gospodinov K, Tisheva S 

Medical university of Pleven 

Abstract: During the pandemic with COVID-19, an increase in cardiovascular complications 

was observed both during the disease and in the period after it. The subject of our clinical case is 

Tacotsubo cardiomyopathy, which is induced during stress and mimics acute coronary syn-

drome. Possible mechanisms for its occurrence are generalized increase in body stress, cytokine 

storm, microvascular dysfunction and increased sympathetic response during infection. Under-

standing the mechanisms of this cardiomyopathy is important for initiating therapy for preven-

tion it in this global crisis. 

Key words: COVID-19, Tacotsubo cardiomyopathy, acute coronary syndrome, cytokine storm, 

microvascular dysfunction 
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