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1. Мерцательная аритмия является одним из наиболее 

распространенных и тяжелых видов нарушения сердечного 

ритма и чаще всего является осложнением ряда заболеваний 
(стеноза митрального отверстия, миокардиосклероза, тирео

токсикоза и д р .) . Возникновение (мерцательной аритмии зна

чительно усугубляет тяжесть основного заболевания.
2. Наиболее эффективным и распространенным методом 

терапии мерцательной аритмии является лечение хинидином.



Большие дозы этого препарата, необходимые для прекраще
ния мерцания (фибрилляции) предсердий, вызывают выра

женную общую интоксикацию и особенно угнетающим об р а 
зом влияют на сократительную способность миокарда. В свя

зи с этим большой практический интерес приобретает р а з 
работка других методов дефибрилляции предсердий, не свя
занных со столь сильным отрицательным действием на мио
кард.

3. Нами были применены приемы, позволяющие в остром 
опыте у собак вызывать фибрилляцию предсердий, продол
жающуюся до 45 мин. Было установлено, что в условиях этих 
опытов (145 испытаний на 15 собаках) экспериментально 

вызванную фибрилляцию предсердий можно устранить воз

действием на обнаженное сердце разрядом конденсатора. 
Минимальное напряжение заряда конденсатора для дефиб
рилляции предсердий оказалось равным 250— 500 в., опти
мальные пределы напряжений— 750— 2000 в. Продолжитель
ность электрического воздействия на сердце составляла 
0,01 сек.

4. Экспериментально-морфологическое исследование сер
дец 11 подопытных с обак (совместно с Л. Д. Крымским) по
казало, что даже многократное непосредственное воздействие 
на сердце разрядом конденсатора напряжением до 6000 в. не 

вызывало изменений гистологических структур сердца.
5. Эффективность электрической дефибрилляции предсер

дий в эксперименте и относительная безвредность воздейст
вия на сердце разрядом конденсатора (в указанных преде

лах) дали основание для испытания предлагаемого метода в 
клинике.

6. Испытание метода электрической дефибрилляции пред

сердий в клинике было впервые выполнено' нами 19.I I , 6.II I 
и 26.I I I  1959 г. во время хирургических операций да поводу 

митрального стеноза, произведенных проф. А. А. Вишневским 
и ст. научн. сотруд. С. И. Смеловским. После эффективной 

комиссуротомии на сердце каждого из трех больных был на
ложен электрод дефибриллятора и пропущен разряд  напря

жением в 2000 в. В результате мерцательная аритмия, стойко 
удерживавшаяся у этих больных на протяжении последних 

лет, была устранена, после чего у них немедленно восстано

вился нормальнй синусовый ритм. Этот ритм у первого боль

ного продержался 1,5 суток, у второго 3,5 суток, у третьего 

13,5 суток, существенно облегчив состояние этих больных во 

время непосредственного послеоперационного периода.
7. В дальнейшем предусматривается изучение дефибрил

ляции предсердий через грудную клетку, а также — сочета



ние электрической дефибрилляции предсердий с медикамен
тозными воздействиями с целью удержания восстановленно
го синусового ритма.

Конечной целью исследования является разработка мето
да терапии мерцательной аритмии в клинике.


