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А на лиз  лечения  711 больных с мерцательн ой аритмией 
электрической деф иб ри лляци ей со сроком н а блю д ен ия  их в 
течение 5 лет  показал ,  что непосредственный поло жител ьн ый 
резу льтат  достигнут  в 93,7%.

Среди больных пр ео б л ад ал и  стра д а в ш и е  аритмие й на 
почве приобретенных пороков  (80,9%,  из них 4 5 , 9 % — с м ит 
ральным  стенозом).

После  применения импульсов  постоянного  тока  первым 
188 больным у 8 возникла  ф иб р и л л яц и я  желудочков .  У пос
ле дую щи х 523 больных,  которым д е ф и б р и л л я ц и я  прово дил ась  
с использованием при ста вк и син хронизатора ,  ф и б р и л л яц и я  не 
н а б л ю д а ла с ь  и пов ыси лась  эф фективность  электротерапии.

П р и  рецидивах  аритмии и неэффективности первичных 
проц едур сеанс  д еф иб рил ляци и повторялся .  Число  повторных 
импульсов  составило 2151. И м е в ш а я  место сердечно-сосуди
стая  недостаточность  быстро н о р м а л и з о в а л а с ь  ка к  в большом,  
так  и м алом  круге  кровооб ращ ения .

Клинические  исследования,  проведенные больным после 
лечения , п о к аза ли  улучшение  у них всех гемодинамических по 
казателей.  Изменений со стороны све рты ваю щей и а н тис вер
т ы ваю щ ей  систем крови выявлено не было.

П р и  полигр афическ их исследо ваниях  была  отмечена  д и 
н а м и к а  в сторону но р м ал и за ц и и  всех эле ментов  э л е к т р о к а р 
д и о г р а м м ы  и с т аб ил и за ци я  пок аза те лей ф он ока рд ио гра м м ы ,  
хара к т е р н ы х  д л я  того или иного порока  сердца .

Особое  значение  имело восстановление синусового ритма 
у больных м итральны м стенозом в стадии декомпенсации.  
Оно позволило на м значительно расш ир ить  по к а за н и я  к опе
рации,  а сами операции проводить  в условиях н о р м а л и з о 
вавше йс я  гемодинамики.  Н о р м а л и з о в а в ш а я с я  гемод и на мик а  в 
послеоперационном периоде  резко  снизила  лета льно сть  среди 
самого  т яж елого  контингента  этих  больных.

Н о р м а л и з а ц и я  сердечного ритма электрической д е ф и б р и л 
ляцией в отдельные сроки ул учш ил а  резу льтат ы мит ральной  
комиссур от омии.



П р и  мерцательной аритмии к а р д и ос к ле роти ческого пр о
исхождения резул ьтаты  д еф иб рил ляци и были менее заметны,  
сохранение синусового ритма — более кратковременно,  о д н а 
ко в ряде  случаев н а б л ю д а ли с ь  ремиссии по несколько лет. 
Эфф ектив но сть  лечения м ож ет  быть повы шена за счет улуч
шения коронарного  кровотока  оперативным способом.

Вопрос  о медикаментозной терапии до деф иб ри лл яц ии  и 
после нее среди больных с ка рд иос кле розом  требует дал ьн ей
ших исследований.


