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Од ной из ак ту аль ных проб лем сов ре мен ной кар -
ди о ло гии ос та ет ся со вер ше н ство ва ние ме то дов не -
ин ва зив ной оцен ки на ру ше ний элект ро фи зи о ло ги -
чес ких свойств ми о кар да пред сер дий и же лу доч ков,
ана лиз их элект ри чес кой нес та биль нос ти, ко то рые
яв ля ют ся клю че вы ми при изу че нии ме ха низ мов раз -
ви тия и прог но зи ро ва ния по тен ци аль но опас ных
арит мий. 

В пос лед ние го ды зна чи тель ное вни ма ние уде ля -
ет ся ис сле до ва нию воз мож нос ти ис поль зо ва ния ме -
то да элект ро кар ди ог ра фии вы со ко го раз ре ше ния
(ЭКГ3ВР): сиг нал3ус ред нен ная ЭКГ (СУ ЭКГ),
спект раль но3вре мен ное кар ти ро ва ние ЭКГ, поз во ля -
ю щие с по мощью компь ю тер ной об ра бот ки вы яв лять
низ ко а мп ли туд ные сиг на лы раз лич ной час то ты, не -
ви ди мые на обыч ной элект ро кар ди ог рам ме [3]. При
этом, об на ру же ние позд них по тен ци а лов мо жет слу -
жить мар ке ра ми раз ви тия арит мий [2, 4]. Комп ле кс -
ный ана лиз дан ных по ка за те лей по мо га ет прог но зи -
ро вать раз ви тие на ру ше ний рит ма и вне зап ной сер -
деч ной смер ти [1]. 

Од на ко в нас то я щее вре мя из ме не ние по ка за те лей
спект раль но3вре мен ных карт под воз дей стви ем ан ти -
ан ги наль ной те ра пии изу че но не до кон ца.

Целью нас то я ще го ис сле до ва ния яви лась оцен ка
вли я ния ан ти ан ги наль ных пре па ра тов раз лич ных
клас сов – нит ро сор би да, мо но чи нк ве и ате но ло ла –
на по ка за те ли спект раль но3вре мен ных карт же лу доч -
ко во го комп лек са у боль ных с ише ми чес кой бо -
лезнью серд ца.

Ма те ри ал и ме то ды
Обс ле до ва на груп па из 80 боль ных ИБС (ста биль -

ная сте но кар дия нап ря же ния раз лич ных функ ци о -
наль ных клас сов), гос пи та ли зи ро ван ных в кли ни ку
всле д ствие раз ви тия дес та би ли за ции сос то я ния или
для пла но во го под бо ра ле че ния. Сре ди па ци ен тов

бы ло 56 муж чин и 24 жен щи ны, сред ний воз раст –
59±1,6 лет. У 44 боль ных ди аг нос ти ро ва лась ста биль -
ная сте но кар дия нап ря же ния вто ро го функ ци о наль -
но го клас са (55%), 28 боль ных име ли ста биль ную сте -
но кар дию нап ря же ния треть е го функ ци о наль но го
клас са (35%), 8 боль ных наб лю да лись по по во ду сте -
но кар дии нап ря же ния чет вер то го функ ци о наль но го
клас са (10%).

Из об ще го ко ли че ст ва вклю чен ных в обс ле до ва -
ние боль ных бы ли сфор ми ро ва ны три груп пы: пер вая
груп па сос то я ла из 35 боль ных, по лу чав ших нит ро -
сор бид в до зе 10320 мг (4 ра за в сут ки), вто рая груп па
– из 10 боль ных, по лу чав ших мо но чи нк ве в до зе 20 мг
(2 ра за в сут ки), боль ные треть ей груп пы (35 чел.) по -
лу ча ли ате но лол по 25350 мг (2 ра за в сут ки).

Сог лас но кри те ри ям вклю че ния в ис сле до ва ние, у
боль ных до пус ка лось на ли чие со пу т ству ю щих за бо -
ле ва ний, не тре бу ю щих про ве де ния до пол ни тель ной
ме ди ка мен тоз ной те ра пии. В ис сле до ва ние не вклю -
ча ли боль ных с зас той ной сер деч ной не дос та точ -
ностью, на ру шен ной функ ци ей пе че ни и по чек.

Ре ги ст ра цию СУ ЭКГ с вы де ле ни ем позд них по -
тен ци а лов же лу доч ков и пос ле ду ю щим ана ли зом
спект раль но3вре мен ных карт про во ди ли с по мощью
компь ю тер но го кар ди ог ра фа «КARDI» («Ме ди ци нс -
кие компь ю тер ные сис те мы», Рос сия) по об щеп ри -
ня той ме то ди ке.

Для удоб ства ана ли за ко ли че ст ва ло каль ных пи -
ков все ана ли зи ру е мое прост ра н ство спект раль -
но3вре мен ных карт же лу доч ко во го комп лек са бы ло
раз де ле но на час тот ные и вре мен ные ди а па зо ны,
при ведeнные в табл. 1. Ко ли че ст во ло каль ных пи ков
в со от ве т ству ю щих час тот но3вре мен ных ди а па зо нах
подс чи ты ва лось от дель но для каж дой зо ны.

Для ана ли за и оцен ки по лу чен ных дан ных ис -
поль зо ва лись стан да рт ные ме то ды опи са тель ной ста -
тис ти ки: вы чис ле ние сред них зна че ний и их стан да -
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Ре зю ме
Ис сле до ва ние пос вя ще но изу че нию по ка за те лей спект раль но>вре мен ных карт же лу доч ко во го комп лек са у боль -

ных ише ми чес кой бо лезнью серд ца под воз дей стви ем ос нов ных групп ан ти ан ги наль ных пре па ра тов. Обс ле до ва но 80
боль ных ста биль ной сте но кар ди ей нап ря же ния раз лич ных функ ци о наль ных клас сов. Ре ги ст ра цию по ка за те лей
СУ ЭКГ про во ди ли с по мощью компь ю тер но го кар ди ог ра фа по об щеп ри ня той ме то ди ке. Из об ще го ко ли че ст ва
вклю чен ных в обс ле до ва ние боль ных бы ли сфор ми ро ва ны 3 груп пы: по лу чав шие нит ро сор бид, мо но чи нк ве и ате но -
лол. Про ве де ние спект раль но го ана ли за ЭКГ поз во ля ет вы яв лять ло каль ные ко ле ба ния оп ре де лен ной час то ты, ко -
то рые мо гут быть ис поль зо ва ны в ка че ст ве мар ке ров элект ри чес кой нес та биль нос ти ми о кар да.

Клю че вые сло ва: спект раль но3вре мен ное кар ти ро ва ние, ан ти ан ги наль ная те ра пия.
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рт ных оши бок (М±m). Дос то вер ность раз ли чий оп -
ре де ляли с по мощью не пар но го тес та Сть ю ден та.

Ре зуль та ты и об суж де ние
Как вид но из табл. 2, ана лиз ди на ми ки ло каль ных

пи ков на спект раль но3вре мен ных кар тах ус ред нен -
но го же лу доч ко во го комп лек са по ка зал, что ко ли че -
ст во низ ко час тот ных, сред не час тот ных и вы со ко час -
тот ных ло каль ных пи ков, об на ру жи ва е мых в на ча ле
ус ред нен но го же лу доч ко во го комп лек са, нез на чи -
тель но умень ша лось на 143е–163е сут ки те ра пии во
всех трех, на хо дя щих ся под наб лю де ни ем, груп пах
боль ных, а ди на ми ка ко ли че ст ва ло каль ных пи ков
раз ной час то ты в се ре ди не же лу доч ко во го комп лек са
но си ла раз но нап рав лен ный ха рак тер. При этом бо лее
зна чи тель ное умень ше ние ко ли че ст ва вы со ко час тот -
ных пи ков наб лю да ет ся на фо не действия от но си -
тель но но во го ан ти ан ги наль но го пре па ра та мо но чи -
нк ве с 2,3±0,3 до 2,0±0,4 к кон цу наб лю де ния. А ис -
поль зо ва ние в ка че ст ве те ра пии нит ро сор би да нез на -
чи тель но уве ли чи ва ло ко ли че ст во пи ков в низ ко час -
тот ном ди а па зо не с 1,4±0,1 до 1,6±0,2, в вы со ко час -

тот ном ди а па зо не – с 2,0±0,19 до 2,2±0,2. Но их ко -
ли че ст во сни зи лось в сред не час тот ном ди а па зо не с
1,6±0,2 до 1,3±0,1.

Бо лее зна чи тель но сни жа ет ся ко ли че ст во ло каль -
ных пи ков при ис поль зо ва нии в ка че ст ве те ра пии
ате но ло ла – с 2,2±0,7 до 2,1±0,6 в низ ко час тот ном
ди а па зо не и вы со ко час тот ных пи ков – с 1,4±0,2 до
1,3±0,4 так же на 143е–163е сут ки те ра пии. 

В ко неч ной час ти ус ред нен но го же лу доч ко во го
комп лек са наб лю дал ся ана ло гич ный раз но нап рав -
лен ный ха рак тер из ме не ний. Так, ко ли че ст во низ -
ко час тот ных пи ков име ло тен ден цию к сни же нию
на 143е–163е сут ки те ра пии во всех трех груп пах
боль ных. Ко ли че ст во сред не час тот ных и вы со ко -
час тот ных пи ков воз рас та ет при ис поль зо ва нии
нит ро сор би да и мо но чи нк ве и сни жа ет ся с 1,6±0,1
до 1,5±0,1 или не из ме ня ет ся при ис поль зо ва нии
ате но ло ла. 

Про ве де ние спект раль но го ана ли за ЭКГ поз во ля -
ет вы яв лять ло каль ные ко ле ба ния оп ре де лен ной час -
то ты да же тог да, ког да вы я вить позд ние по тен ци а лы
не предс тав ля ет ся воз мож ным. Кро ме то го, дан ные
ло каль ные ко ле ба ния мо гут вы яв лять ся на про тя же -
нии все го же лу доч ко во го и пред се рд но го комп лек -
сов, а не толь ко в его ко неч ной час ти. 

Вы во ды
1. Ис поль зо ва ние в ка че ст ве те ра пии нит ра тов,

осо бен но нит ра тов но во го по ко ле ния (мо но чи нк ве)
умень ша ет ко ли че ст во ло каль ных пи ков же лу доч ко во -
го комп лек са в ос нов ном в низ ко час тот ном ди а па зо не. 

2. При ме не ние ате но ло ла при ле че ни ии ише ми -
чес кой бо лез ни серд ца поз во ля ет су ще ст вен но
умень шать ко ли че ст во ло каль ных пи ков же лу доч ко -
во го комп лек са в ди а па зо нах раз ной час то ты.

3. Комп ле кс ный учет по ка за те лей ЭКГ вы со ко го
раз ре ше ния поз во лит вы де лить прог нос ти чес ки неб -
ла гоп ри ят ные груп пы боль ных, нуж да ю щих ся в про -
ве де нии ак тив ной ан ти ан ги наль ной те ра пии.

Таб ли ца 1 
Ячей ки спект раль ноqвре мен ной кар ты же лу доч ко во го

комп лек са и со от ве т ству ю щие ему 
час тот ноqвре мен ные ди а па зо ны

На и ме но ва ние Час тот ный Вре мен ной
ди а па зо на ди а па зон ди а па зон

Q11 до 40 Гц до 35 мс

Q12 до 40 Гц 36�75 мс

Q13 до 40 Гц бо лее 75 мс

Q21 41�90 Гц до 35 мс

Q22 41�90 Гц 36�75 мс

Q23 41�90 Гц бо лее 75 мс

Q31 бо лее 90 Гц до 35 мс

Q32 бо лее 90 Гц 36�75 мс

Q33 бо лее 90 Гц бо лее 75 мс

При ме ча ние: Q – ячей ки спект раль но�вре мен ных карт же лу -
доч но го комп лек са

Таб ли ца 2
Динамика количества локальных пиков 

на спектральноqвременных картах усредненного желудочкового комплекса у больных ИБС, 
получавших антиангинальную терапию

По ка за тель Груп па I Груп па II Груп па III

ис ход но 14�16 сут ки ис ход но 14�16 сут ки ис ход но 14�16 сут ки

Q11 1,5±0,2 1,4±0,2 1,6±0,2 1,5±0,5 1,7±0,7 1,3±0,2

Q12 2,9±0,2 2,9±0,3 1,0±0,05 1,2±0,2 2,9±0,2 2,9±0,2

Q13 2,2±0,4 2,0±0,4 2,1±0,1 1,8±0,2 2,2±0,7 2,1±0,6

Q21 1,4±0,1 1,6±0,2 2,6±0,4 1,8±0,5 3,1±0,4 1,4±0,2*

Q22 1,6±0,2 1,3±0,1 1,5±0,2 1,5±0,4 1,4±0,1 1,5±0,1

Q23 2,0±0,19 2,2±0,2 2,9±0,2 1,6±0,3* 1,4±0,2 1,3±0,1

Q31 1,7±0,1 1,2±0,1 2,3±0,3 2,0±0,4 1,5±0,1 1,1±0,1

Q32 2,1±0,2 2,3±0,3 1,0±0,10 1,2±0,06 1,6±0,1 1,1±0,2*

Q33 1,1±0,03 1,4±0,1 1,0±0,11 1,6±0,14 1,6±0,1 1,5±0,1

При ме ча ние: *� дос то вер ность раз ли чий ( р<0,05) по от но ше нию к пер во му дню наб лю де ния.
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Ли те ра ту ра

Abstract

The study was devoted to parametes of spectral temporal mapping of ventricular complex in coronary heart disease patients
taking antianginal drugs of main classes. Eighty patients with stable angina of various functional classes were examined.
Parameters of SAECG were registered with computer cardiograph, by standard methodics. All participants were divided into
three groups: those taking nitrosorbide, monocinque, and atenolol. Spectral analisis of ECG gives an opportunity to detect local
fluctuations of a fixed frequency, which could be used as markers of myocardial electric instability.

Keywords: spectral temporal mapping, antianginal therapy.
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