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Прогнозирование вероятности смерти и осложнений при инфаркте миокарда (ИМ) является одной из ключевых проблем современной медицины. С помощью анализа параметров вариабельности ритма сердца (ВРС) можно это сделать.

У белых беспородных крыс (n=66) в состоянии спокойного бодрствования и сразу после холодового воздействия (ХП) регистрировали ЭКГ с частотой оцифровки 2кГц. Для реализации ХП - стрессорного воздействия - крысу на 3 минуты помещали в куб со снегом (tº = +5Cº). По 5 минутным записям ЭКГ вычисляли среднюю ЧСС и показатели ВРС: SDRR – стандартное отклонение нормальных RR-интервалов, RMSSD - квадратный корень средних квадратов разницы между смежными RR-интервалами, pNN3 – процент последовательных RR-интервалов, отличающихся от предыдущего на 3 мс, SDAvgRR – стандартное отклонение средних RR интервалов, вычисленное за 5 минут. Затем у крыс моделировали ИМ по модифицированному методу Селье и оценивали параметры ВРС на 1, 3 и 28 сутки после операции.

Показано, что по значению SDRR в популяции интактных крыс можно выделить 3 группы №1 с высокой (более 7,4 мс), средней №2 (4.6-7.0 мс) и низкой ВРС №3 (менее 4,2 мс). По показателю pNN3 судили о влиянии парасимпатической АНС, по SDRR – об общем уровне ВРС. У крыс из группы №1 ХП приводила к росту на 14% общей ВРС на фоне роста на 63% pNN3; у крыс из группы №2 показатель SDRR оставался без изменений, а показатель pNN3 вырос на 54%; у крыс из группы №3 показатель SDRR упал на 46%, а показатель pNN3 вырос на 36%. Также анализировали смертность после ИМ и динапику изменений реакции на ХП на разные сроки опыта. 

Заключение: уровень смертности после ИМ зависит от исходной ВРС, наблюдаемой до заболевания. В связи с этим мы полагаем, что необходимо мониторировать ВСР у пациентов с риском развития ИМ в качестве осложнения.
