
ДЫХАТЕЛЬНАЯ ФУНКЦИЯ ПРИ МЕРЦАТЕЛЬНОЙ 
АРИТМИИ ДО И ПОСЛЕ ВОССТАНОВЛЕНИЯ 

СИНУСОВОГО РИТМА ЭЛЕКТРИЧЕСКИМ ШОКОМ

П. ШНИПАСДля установления влияния мерцательной аритмии на дыхательную функцию обследовали 20 больных. Их распределили на две группы. К первой группе отнесли больных с мерцательной аритмией на почве атеросклеротического кардиосклероза. К второй группе отнесли больных с мерцательной аритмией вследствие комбинированного митрального порока. В комплексное исследование дыхательной функции входят: показатели легочной вентиляции, диффузии газов (при помощи зуграфа и химического газоанализатора), бронхиальной проходимости (пневматахографом), количество кислорода в артериальной и венозной крови (при помощи кюветного оксигемометра) и количество остаточного воздуха (радиоактивным ксеноном). Исследования проведены каждому больному дважды: до электрошока и после него. Восстановление синусового ритма достигли при помощи дефибриллятора.Данные обследования вышеуказанных больных в равных условиях, показали, что уже в первые сутки при синусовом ритме показатели дыхательной функции улучшились.Клинически это проявлялось в уменьшении одышки, цианоза, признаков декомпенсации сердца. Полученные прелиминарные данные позволяют сказать, что даже брадиаритмическая форма мерцательной аритмии, резко ухудшает дыхательную функцию.Кафедра госпитальной терапии


