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Аннотация: Данная статья описывает особенности контроля и медика-

ментозного менеджмента у пациентов с электрокардиостимуляторами. Выход 

продолжительности интервала QTc за пределы нормы показан как один из важ-

ных факторов, определяющих тактику лечения данной группы пациентов. 
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Введение 
Имплантация одно- и двухкамерных электрокардиостимуляторов (ЭКС) 

является одним из ведущих методов лечения пациентов с брадиаритмиями, и 
трехкамерных бивентрикулярных ЭКС - пациентов с ХСН [1]. Она, однако, не уме-
ньшает частоту госпитализаций, качество жизни, заболеваемость коморбидной 
патологией и смертность пациентов вне адекватной медикаментозной под-
держки  [2]. 

Выход продолжительности интервала QTс за пределы физиологических 
нормативов является важным прогностическим признаком, однако данные о его 
связи с эффективностью врачебной поддержки пациентов после имплантации 
ЭКС отсутствуют. 

Цель работы: оценить эффективность врачебной поддержки  пацуиентов 
в первый год имплантации электрокардиостимулятора в классах продолжитель-
ности интервала QTс. 

Материалы и методы 
На базе ГУ «Институт общей и неотложной хирургии им. В.Т. Зайцева 

НАМН Украины» (ГУ ИОНХ НАМНУ) в отделении клинико-инструментальной и 
ультразвуковой диагностики патологии внутренних органов сердечно-сосудистой 
системы и миниинвазивных технологий были обследованы 31 пациент в воз-
расте 68±13 (p (М±sd)) (14 мужчин и 17 женщин), из них – 7 имели фибрилляцию 
предсердий (ФП). Всем пациентам были имплантированы ЭКС с 2006 до 2013 
года, стимуляция проводится в режимах: DDD (11 пациентов), DDDR (6 пациен-
тов), VVI (7 пациентов), VVIR (3 пациента), CRT (4 пациента).  

Из исследования исключались пациенты в возрасте менее 40 лет, с нали-
чием сопутствующей стабильной стенокардии IV функциональных классов (ФК), 
хронической сердечной недостаточностью (ХСН) IV ФК и/или III стадии, со сти-
муляцией правого желудочка (ПЖ) и/или левого желудочка (ЛЖ) менее 50%. 

Оценивались до имплантации ЭКС, в остром послеоперационном периоде 
(3-5 сутки), через полгода и через год после имплантации ЭКС частоты встре-
чаемости форм хронической ишемической болезни сердца (ХИБС) – постин-
фарктный кардиосклероз (ПИКС), ФК стабильной стенокардии (I-IV), стадий  (I-
III) и степеней артериальной гипертензии (АГ), типа сахарного диабета (СД); 
форм ФП (пароксизмальная и персистирующая, постоянная); ФК (I-IV) по класси-
фикации Нью-Йоркской Ассоциации сердца (NYHA) и стадий ХСН (I-III) по клас-
сификации Н.Д. Стражеско  и В.Х. Василенко. 
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Для измерения продолжительности интервала QT у пациентов проводи-
лась регистрация ЭКГ на компьютерном электрокардиографе «Car-diolab+» 
(ХАИ-Медика). Продолжительность корригированного QT (QTc) для пациентов со 
спонтанным ритмом и ритмом ЭКС вычисляли по формуле Bazett: 
QTc=QT/(RR^0,5). Для пациентов с фибрилляцией предсердий QTс вычисляли 
по формуле QTс = QT + 0,154×(1000 − RR) Фермингемского исследования для 
пациентов с ФП, точность измерения – 0,5 мс.  

Выделены 3 класса продолжительности интервалов QTс стимулирован-
ных комплексов пациентов с ЭКС: 1 – нормальный (в физиологическом диапа-
зоне значений) - 320-439 мс, 2 – (квалифицированный) удлиненный QTс -  
>440 мс и 3 – (квалифицированный) укороченный QTс - <320 мс. 

 В класс 1 продолжительности интервала QTc вошли 10 (32%) пациентов, 
средний возраст 67±12 лет и в класс 2 - 21 (68%) пациентов, средний возраст 
69±8 лет. В классе 3 не было зарегистрировано ни одного пациента. Частоты 
встречаемости клинических признаков оценивались в классах пациентов. 

Полученные данные обрабатывались с помощью стандартных статистиче-
ских процедур после формирования базы данных в Microsoft Excel, Statistica. Ре-
зультаты считались достоверными при уровнях значимости p˂0,05 и p˂0,01. 

Результаты и обсуждение 
Исходно нормальная продолжительность интервала QTc в классе 1 и 
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на этапах наблюдения  в классах продолжительности интервала  

QTc (%±p) 

Частота встречаемости 
клинических признаков 

Класс продолжительности интервала QTc 

Класс 1 Класс 2 

До 
ЭКС 

На фоне 
ЭКС 
(3-5 

сутки) 

Через 
6 мес. 
ЭКС 

Через 
1 год 
ЭКС 

До 
ЭКС 

На 
фоне 
ЭКС 
(3-5 

сутки) 

Через 
6 мес. 
ЭКС 

Через 
1 год 
ЭКС 

Пол (n, 
%±p) Мужчины 65±12 //-// //-// //-// 70±11 //-// //-// //-// 

 Женщины 69±14 //-// //-// //-// 68±11 //-// //-// //-// 

За
бо

ле
ва

ни
я 

ХИБС 

Всего (n, 
%±p) 27±9 27±9 41±10** 44±11 43±13* 43±13* 50±13 47±12 

Стаби-
льная 
стено-
кардия 

(n, 
%±p) 

I 
Ф
К 

57±19♯ 42±16 47±7 47±7 9±6 23±19 9±6 17±12 

II 
Ф
К 

43±19♯ 30±18♯ 53±20♯ 44±17 64±16♯ 67±19 61±16♯ 55±16 

III 
Ф
К 

- 28±16 - 9±7♯ 27±11 10±6 22±14 20±9 

IV 
Ф
К 

- - - - - - 8±5 8±5 

 

Постин-
фарктный 

кардиоскле-
роз 

(n, %±p) 

27±9 27±9 41±10** 41±10** 43±13* 43±13* 50±13 50±13 

Арте-
риаль-
ная ги-

пер-
тензия 
(n, ±p) 

Всего 64±13 69±10 71±10 79±10 86±7* 86±7* 86±7* 81±7* 

Ста-
дии 

I 11±10 11±10 10±9 25±10 11±7 11±7 - 22±12 
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2 (n, %±p) 7±7 7±7 7±7 7±7 19±7* 19±7* 28±10* 28±10* 

Кл
ин

ич
ес

ки
е 

си
нд

ро
м

ы
 

Фибрил-
ляция 
пред-

сердий 
(n, %±p) 
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и перси-
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ФК 
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0 33±11 50±13 31±12 29±13 
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IV - - - - - - 13±8 - 

Ста-
дии 
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7 6±5 12,5±8 6±6 16±10 
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А 43±19♯ 57±19 40±15♯ 46±1

7 33±11 75±11♯ 56±12♯ 46±14 
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III - - - - - - - - 
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плантации ЭКС; ♯ р<0,05 – по форме, степени, стадии, ФК показателя. 

 

Частоты встречаемости стабильной стенокардии в классах продолжитель-

ности интервала QTc были одинаковыми, и ХИБС, ПИКС, АГ, СД, ФП - большими 

в классе 2, и с имплантацией ЭКС не изменялись.  
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Частота встречаемости ХСН до и в остром послеоперационном периоде 

после имплантации ЭКС была равной в классах продолжительности интервала 

QTc. К полугодовому периоду наблюдения она увеличилась в классе 2 и остава-

лась таковой к 1 году. 

Структура стабильной стенокардии по ФК и АГ по стадиям в обоих классах 

продолжительности интервала QTc статистически значимо не отличалась до и 

на этапах после имплантации ЭКС. 

В структуре АГ по степеням в классе 1 продолжительности интервала QTc 

исходно преобладали 1-2 степени, в классе 2 - 2-3 степени. Возросшая в классе 

2 через полгода после имплантации ЭКС доля 3 степени после усиления антиги-

пертензивной терапии к 1 году уменьшилась до уровня значений класса 1. Струк-

тура ХСН по ФК до имплантации ЭКС не отличалась в классах 1 и 2 продолжи-

тельности интервала QTc, и с имплантацией в годовом периоде наблюдения 

доля I ФК увеличилась в обоих классах, в большей степени в классе 1. 

Увеличение исходно нормальной продолжительности интервала QTc в 

первый год после имплантации ЭКС в нашем исследовании отвечает данным  [3], 

укорочение исходно удлиненной - данным [4], отличаясь при этом от [5], где не 

наблюдалось статистически значимых его изменений. 

Найденное нами к полугоду после имплантации ЭКС увеличение частоты 

встречаемости ХСН данным и переход более высоких в более низкие степени АГ 

- соответствуют данным [6].  

Показанный в нашем исследовании переход от более высоких к более низ-

ким ФК ХСН через год после имплантации ЭКС подтверждает данные [2] для па-

циентов с CRT и отличается от [7], где этого эффекта не найдено, а также от [8], 

где показано увеличение доли III-IV ФК ХСН у пациентов с правожелудочковой 

стимуляцией. Различия следует искать в выборе места имплантации правожелу-

дочкового электрода в нашем исследовании, а также дифференцированным под-

ходом к пациентам с удлинением продолжительности интервала QTc. 

Изменения в частотах ХИБС, ХСН, большие степени АГ и ФК ХСН наблю-

дались, главным образом, у пациентов с удлинением продолжительности интер-

вала QTc, что вероятно объясняется большой долей пациентов с исходными 

нарушениями реполяризации и пограничными значениями  QTc до имплантации 

ЭКС, а также имплантацией ЭКС без  функции кардиоресинхронизации по эконо-

мическим причинам. В  связи с этим данная группа пациентов требует большего 

внимания к врачебному менеджменту после имплантации ЭКС. 

Выводы 

1. Эффективность медикаментозной поддержки пациентов в первый год 

после имплантации ЭКС ассоциируется с уменьшением степеней АГ в классе 

удлинения и ФК ХСН в обоих классах продолжительности интервала QTс. 

2. Имплантация ЭКС требует не только более частого контроля парамет-

ров ЭКС, но и адекватной  медикаментозной терапии, прежде всего у пациентов 

с удлиненным интервалом QTс. 
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Role of cell defence disorders in the progression of 
oxidative stress under acute surgical pathology 

 
Abstract: Oxidative stress directly correlates to the development and clinical 

course of severe acute surgical pathology, increasing its mortality, particularly in acute 

diffuse peritonitis (ADP), acute intestinal obstruction (AIO) with acute pancreatitis (AP). 

In the experimental study, in terms of ADP, AIO and AP marked a significant 

disorders in the LPO/AOP system ratio, which was reflected in the activation of lipid 

peroxidation and reduced antioxidant activity, and have been demonstrating the failure 

of endogenous metabolic and cellular defense mechanisms. 

Keywords: oxidative stress, peritonitis, ileus, acute pancreatitis, experiment. 

 

Oxidative stress (OS) called as an oxidation antioxidant balance disturbances, 

which can cause cell damage. Most cells are capable of withstanding to mild OS due 

to the antioxidant defense and repair systems that recognize and eliminate molecules 

damaged by oxidation. This process can be broken due to decreased antioxidant ca-

pacity caused by an imbalance of production and distribution of antioxidants and ex-

cessive accumulation of reactive oxygen species (ROS). In terms of dysregulation the 

excess level of ROS can damage lipids, proteins and DNA, leading to disruption of the 

normal functioning of cells. ROS induced disturbances in various signaling pathways 

modulate gene expression, metabolism and cell adhesion, cell cycle and cell death. 

These processes can cause oxidative damage to DNA, which in turn increases the 

probability of chromosomal aberrations associated with malignant transformation of 

cells. ROS can activate cell signaling pathways mediated by molecules such as mito-

gen activating protein kinase, nuclear factor kappa β (NFκβ), phosphatidylinositol-3-


