Таблица. Дифференциальная диагностика изменений при ИБС и стрессорных ЭКГ-изменений.
	Критерии
	ИБС
	Стрессорные изменения миокарда 

	Образ жизни
	Может быть, любым. Чаще присутствуют факторы риска (неактивный образ жизни, курение и др.)
	Характерна экстремальная физическая активность (спортсмен, военнослужащий и др.)

	Типичные жалобы
	Чаще имеются
	Чаще отсутствуют

	Изменения кардиоспецифических ферментов
	Чаще имеются (при наличии повреждения сердечной мышцы)
	Чаще не имеется (исключая периоды экстремальной активности)

	Изменения ЭКГ в ответ на нагрузку
	Имеющиеся изначально изменения усугубляются.
	ЭКГ-паттерн реполяризации остаётся неизменным, либо нормализуется.

	Ближайшие постнагрузочные изменения ЭКГ
	Исчезают с устранением провоцирующего фактора (физическая нагрузка)
	Существенно не отличаются от таковых в состоянии покоя, либо усугубляются (зубцы Т становятся более глубокими, наблюдаются в нескольких отведениях).

	Толерантность к физической нагрузке
	Низкая
	Высокая

	Нарушения ритма
	Преимущественно связаны с симпатикотонией (физическая и психическая нагрузка, ранние предутренние часы и др.) 
	Преимущественно связаны с ваготонией (ночное время, состояние отдыха, покоя и др.), чаще имеют брадизависимый характер.


