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АНАЛИЗ ПРИЧИН РАЗРЫВА МИОКАРДА У УМЕРШИХ БОЛЬНЫХ ПО
МАТЕРИАЛАМ ГКБ №15 ИМ. О.М.ФИЛАТОВА

Русская Л.В., Ушакова Е.Н.
Городская клиническая больница №15 им.О.М.Филатова МЗ и СР РФ, Москва

Мор фо ло ги чес кой ос но вой раз ры ва ми о кар да яв -
ля ет ся сквоз ной раз рыв в зо не мак си маль но го нек ро -
за с боль шой лей ко ци тар ной ин фильт ра ци ей, по вы -
шен ной эн зи ма ти чес кой ак тив ностью лей ко ци тов,
ко то рая, по-ви ди мо му, сни жа ет проч ность ми о кар да.
При об шир ных ИМ в ост ром пе ри о де мо жет про и -
зой ти вы бу ха ние по ра жен но го участ ка и при вы со ком
внут ри сер деч ном дав ле нии про ис хо дит раз рыв сер -
деч ной мыш цы. Про ве ден ные гис то ло ги чес кие ис -
сле до ва ния по ка за ли, что мак си маль ный нек роз и
лей ко ци тар ная ин фильт ра ция, ха рак тер ные для 1-й
не де ли за бо ле ва ния, сов па да ют по сро кам с час то той
раз ры вов сер деч ной мыш цы. Раз рыв про ис хо дит пре -
и му ще ст вен но в 1-ю не де лю за бо ле ва ния. 

Раз рыв ми о кар да от но сит ся к чис лу на и бо лее тя -
же лых ос лож не ний ИМ, ле таль ность ко леб лет ся от 2
до 10%.

Сре ди при чин, про во ци ру ю щих раз рыв ми о кар да,
от ме ча ет ся глу би на и об шир ность по ра же ния сло ев
ми о кар да, не соб лю де ние ре жи ма и гной ная ин ток си -
ка ция. Сог лас но сов ре мен ным предс тав ле ни ям, раз -
рыв ми о кар да мо жет про и зой ти толь ко в све же ин -
фар ци ро ван ной зо не, а не в зо не руб цо вых из ме не -
ний. Со пу т ству ю щие за бо ле ва ния яв ля ют ся важ ным
фак то ром, оп ре де ля ю щим прог ноз боль ных с ИМ [1]. 

Гос пи таль ная смерт ность от раз ры ва серд ца за ни -
ма ет третье мес то пос ле на ру ше ний сер деч но го рит ма
и не дос та точ нос ти кро во об ра ще ния, час то та пос лед -
ней сос тав ля ет 2-30 % сре ди ле таль ных ос лож не ний
ИМ. Это сви де тель ству ет о не об хо ди мос ти по ис ка
кри те ри ев при жиз нен ной ди аг нос ти ки пре дик то ров
раз ры ва серд ца и вы де ле ния сре ди боль ных с ИМ
групп вы со ко го рис ка дан но го ос лож не ния. Оп ре де -
ле ние мар ке ров раз ры ва серд ца поз во лит обос но ван -
но наз на чать ох ра ни тель но – ре а би ли та ци он ный ре -
жим, ме ди ка мен тоз ную те ра пию и хи рур ги чес кую
кор рек цию это го ос лож не ния[2].

Пер вое опи са ние раз ры ва стен ки ле во го же лу доч -
ка при тром бо зе и обыз ве с твле нии ко ро нар ных со су -
дов серд ца при над ле жит W. Harvey (1647).

W. Jetter и P. White (1944) вы я ви ли раз рыв сер деч -
ной мыш цы у 16 из 22 пси хи чес ких боль ных с ши -
зоф ре ни ей и ма ни а каль но – деп рес сив ным пси хо -
зом. При этом не был уточ нен при жиз нен ный ин -
фаркт ми о кар да, ко то рый про те кал ати пич но, с раз -

ры вом сер деч ной мыш цы. S. Wessler (1952) на ос но -
ва нии де таль но го изу че ния слу ча ев раз ры ва сер деч -
ной мыш цы ус та но вил, что ча ще все го ему под вер -
же ны жен щи ны по жи ло го воз рас та, у ко то рых до
это го кли ни чес ких про яв ле ний за бо ле ва ния серд ца
не бы ло. По мне нию Ф.З. Ме ер со на (1981), че рез
ме та бо ли чес кое зве но ре а ли зу ет ся пов реж да ю щее
действие стрес сор ной ре ак ции на сер деч ную мыш цу.
При этом пов реж да ет ся мемб ран ный ме ха низм
каль ци е во го на со са кле ток, что в ито ге при во дит к
ги бе ли клет ки. E. Latsch, J. Lauks (1967), R. London и
S. London (1965), А.П. Го ли ков и со авт. (1984) и ряд
дру гих ав то ров счи та ют, что ар те ри аль ная ги пер то -
ния ос лож ня ет те че ние ин фа рк та ми о кар да, яв ля ет -
ся од ним из фак то ров рис ка раз ви тия та ких ос лож -
не ний, как раз рыв серд ца. За пос лед нее вре мя боль -
шое вни ма ние бы ло прив ле че но к так на зы ва е мо му
синд ро му ре зис те нт нос ти к ин су ли ну, ко то рый так -
же на зы ва ют «ме та бо ли чес ким синд ро мом». Он ха -
рак те ри зу ет ся по вы ше ни ем со дер жа ния триг ли це -
ри дов в плаз ме, сни же ни ем хо лес те ри на ЛПВП, на -
ру ше ни ем то ле ра нт нос ти к глю ко зе, ги пер то ни ей и
ожи ре ни ем по цент раль но му ти пу при по ни же нии
чувстви тель нос ти тка ней, осо бен но ске лет ной мус -
ку ла ту ры, к действию ин су ли на (Reaven G., 1988;
Defronzo R., Ferrannini E., 1991). Дав но из ве ст но о
сни же нии то ле ра нт нос ти к глю ко зе у боль ных с
ише ми чес кой бо лезнью серд ца, ан ги ог ра фи чес ки
ус та нов лен ным по ра же ни ем ко ро нар ных ар те рий
без ин фа рк та ми о кар да (Henle R. et al., 1967; Herman
M., Gorlin R., Falsefli H. et al., 1967), [2].

Воз раст боль ных с пос тин фа р ктным раз ры вом
ми о кар да сос тав ля ет от 44 до 81 го да, а сред ний воз -
раст – 62,5 лет. Тем не ме нее, есть не ко то рые дан ные,
что сред ний воз раст уве ли чи ва ет ся. По дан ным V.
Menon et al. (2000 г.), сред ний воз раст боль ных сос та -
вил 72 го да, то есть был боль ше, чем со об ща лось ра -
нее. Это со от ве т ству ет про цес су ста ре ния и уве ли че -
нию pис ка раз ры ва с воз рас том[3].

Цель дан но го ис сле до ва ния – ана лиз при чин
смерт нос ти от раз ры ва ми о кар да боль ных раз ных
воз ра ст ных групп на ос но ва нии па то ло го а на то ми чес -
ких и кли ни чес ких ис сле до ва ний, вы яв ле ние ХСН до
гос пи таль но го пе ри о да по ма те ри а лам ГКБ №15 им.
О.М.Фи ла то ва.

В ПОМОЩЬ ПРАКТИКУЮЩЕМУ ВРАЧУ
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Ма те ри ал и ме то ды

В ис сле до ва ние бы ло вклю че но 192 па ци ен та,
умер ших от «раз ры ва серд ца», из них 43(22,4%) муж -
чин и 149(77,6%) жен щин. Все умер шие бы ли под ве -
рг ну ты па то ло го а на то ми чес ко му ис сле до ва нию.
118(61,5%) па ци ен тов умер ли до су точ но го пре бы ва -
ния в ста ци о на ре. В воз рас те 41-50 лет и пос ле 90 лет
ко ли че ст во умер ших от раз ры ва серд ца муж чин – 1,
жен щин – 1, (50/50 %), 51-60 лет: муж чин – 4, жен -
щин – 5 (49/51%), 61-70 лет: муж чин – 12, жен щин –
32 (27/73%), 71-80 лет: 22 муж чин и 64 жен щи ны
(25,6/74,4%), 81-90 лет: муж чин – 3, жен щин – 47
(6/94%). 

Умер шие в воз рас те до 60 лет сос та ви ли 11 слу ча -
ев – из них 5 муж чин и 6 жен щин (50/50%); 169(88%)
боль ных умер ли от раз ры ва сво бод ной стен ки ле во -
го же лу доч ка. На ли чие ХСН оп ре де ля лось сог лас но
На ци о наль ным Ре ко мен да ци ям ВНОК и ОССН.
На ли чие пе ре не сен но го ин фа рк та ми о кар да, ар те -
ри аль ной ги пер то нии, сте но кар дии, со пу т ству ю щих
за бо ле ва ний вы яв ля лось рет рос пек тив но по за пи -
сям анам не за, про то ко лам па то ло го а на то ми чес ко го
ис сле до ва ния. Из ла бо ра тор ных дан ных учи ты ва -
лись сле ду ю щие: уро вень лей ко ци тов пе ри фе ри чес -
кой кро ви в день гос пи та ли за ции и мо мент смер ти
(н – 4,0-9,0*109/л), глю ко зы ка пил ляр ной кро ви
(н – 3,3-5,7 ммоль/л), ак тив ных фер мен тов: кре а -
тин ки на зы (н – 10-110 МЕ/л), изо фер мен та МВ (н
<4 – 6%). По дан ным ЭКГ оп ре де ля лась ло ка ли за -
ция ин фа рк та ми о кар да, «руб цов» пе ре не сен но го
ин фа рк та ми о кар да, рас счи ты ва лось мак си маль ное
зна че ние эле ва ции сег мен та ST в день гос пи та ли за -
ции и мо мент смер ти, чис ло от ве де ний с комп лек -
сом QS и подъ е мом сег мен та ST, ги пе рт ро фия ле во -
го же лу доч ка, на ли чие экстра сис то лий, бло кад вет -
вей пуч ка Ги са. 

Ре зуль та ты и об суж де ние
Ана лиз кли ни чес ких дан ных сви де тель ству ет, что

на и бо лее час то раз рыв ми о кар да (61,5%) воз ни кал в
пер вые сут ки от пос туп ле ния боль но го в ста ци о нар. В
те че ние вто рых су ток уми ра ло 12,5% пос ту пив ших,
19,8% – в те че ние 10 су ток, 6,2% – пос ле 10 су ток.
На и бо лее час то слу ча лись раз ры вы ми о кар да у муж -
чин и жен щин в пер вые сут ки пос туп ле ния в воз рас -
те до 60 лет (80%, 83%), в дру гих воз ра ст ных груп пах
в пер вые сут ки пос туп ле ния от раз ры ва ми о кар да
муж чи ны уми ра ли ча ще (74,4% смер тей про тив 55,4%
женс ких)(табл.1). 

В свя зи со столь вы со кой смерт ностью мы по пы -
та лись ис сле до вать обс то я тель ства, ко то рые мог ли
усу гу бить при чи ны на ру ше ния ме та бо ли чес ких из ме -
не ний ми о кар да, для че го бы ли про а на ли зи ро ва ны
со пу т ству ю щие за бо ле ва ния боль ных, умер ших от
раз ры ва сер деч ной мыш цы. Муж чи ны до 60 лет,

умер шие от раз ры ва ми о кар да, в 100% слу ча ев име ли
со пу т ству ю щие за бо ле ва ния; 40% из них стра да ли яз -
вен ной бо лезнью же луд ка или две над ца ти пе р стной
киш ки, у 40% бы ла вы яв ле на ги пе рг ли ке мия. Жен -
щи ны до 60 лет в 100% слу ча ев име ли по од но му со -
пу т ству ю ще му за бо ле ва нию и в 50% – по 2 дру гих за -
бо ле ва ния. Из них 90% стра да ли ги пе рг ли ке ми ей,
20% – желч но ка мен ной бо лезнью, 20% пе ре нес ли
ОНМК. Пос ле 60 лет рез ко воз рас та ло ко ли че ст во со -
пу т ству ю щих за бо ле ва ний: у 89% муж чин име лось по
2 со пу т ству ю щих за бо ле ва ния, а у 13% жен щин – по 3
(табл.2). 

При ана ли зе из ме не ний сер деч но – со су дис той
сис те мы бы ло вы яв ле но, что до 60 лет все умер шие (и
муж чи ны, и жен щи ны), стра да ли ар те ри аль ной ги -
пер то ни ей; у муж чин в 100% слу ча ев  был пе ре не сен -
ный ин фаркт ми о кар да, у жен щин – в 70% слу ча ев, у
всех умер ших от ме ча лось на ру ше ние сер деч но го рит -
ма; у 100% муж чин и у 70% жен щин бы ла бло ка да вет -
вей пуч ка Ги са. Из 192 па ци ен тов, умер ших от раз ры -
ва ми о кар да, ар те ри аль ная ги пер то ния от ме ча лась у
97,9 %; 27% име ли пос тин фа р ктный кар ди о ск ле роз и
26% стра да ли пос то ян ной фор мой мер ца ния пред -
сер дий; 89,5% име ли бло ка ду вет вей пуч ка Ги -
са(табл.3).

У всех умер ших бы ли вы яв ле ны приз на ки ХСН
IIA, IIB ста дии и у од ной жен щи ны – III ста дии: у
46,4% – IIA ст., у 53% – IIB ст., у 0,6% – III ст., т.е. все
умер шие от раз ры ва ми о кар да до пос туп ле ния в ста -
ци о нар стра да ли ХСН(табл.4). 

Для ил лю ст ра ции про ве ден но го ис сле до ва ния
при во дим нес коль ко кли ни чес ких при ме ров.

Жен щи на 59 лет, ра бот ни ца фи зи чес ко го тру да,
пос ту пи ла в при ем ное от де ле ние с ин тен сив ны ми да -
вя щи ми бо ля ми за гру ди ной, одыш кой в по кое. 

Из анам не за бы ло вы яв ле но, что па ци е нт ка стра -
да ла ар те ри аль ной ги пер то ни ей, при выч ное АД бы ло
160/100 мм рт.ст., ги по тен зив ные сред ства ре гу ляр но
не при ни ма ла, толь ко от слу чая к слу чаю. Бы ли эпи -
зо ды ин тен сив ных заг ру дин ных бо лей, не конт ро ли -
ру е мых ЭКГ, час то от ме ча ла су хость во рту, прис ту пы
дли тель ной жаж ды, в по лик ли ни ку не об ра ща лась.

При пос туп ле нии сос то я ние боль ной бы ло край не
тя же лым; те лос ло же ние ас те ни чес кое, по ло же ние
ор топ ноэ. Кож ные пок ро вы влаж ные, ак ро ци а ноз. 

В лег ких ды ха ние ос лаб лен ное, влаж ные хри пы,
ЧД в 1 мин. – 26; ЧСС – 100 в 1 мин. сла бо го на пол -
не ния; АД – 110/70 мм рт.ст. ЭКГ при пос туп ле нии:
подъ ем ST III, AVF, деп рес сия ST V1 – V6. ЭхоКГ: ги -
по ки нез ср/3 МЖП, ос таль ные от де лы – аки нез.
Дис фу нк ция па пил ляр ной мыш цы. Мит раль ная не -
дос та точ ность 3 ст. Прис те ноч ный тром боз вер хуш -
ки; ФВ 20%. Флю о рог ра фия – зас той по ма ло му кру -
гу кро во об ра ще ния. Кре а ти нин кро ви – 115 ммоль/л
(н – 190 ), мо че ви на – 9,0 ммоль/л (н – 5,7), глю ко за
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Смерть Воз ра ст ные ка те го рии все го

сро ки До 60 лет 61 – 70 71 – 80 81 – 90 Пос ле 91 го да

До муж 5/4 80% 12/9 75% 22/16 73% 3/2 66,6% 1/1 100% 43/32
су ток 74,4%

жен 6/5 83% 31/17 55% 64/37 58% 48/27 57,4% 149/86
57,7%

До муж 5/1 20% 12/2 16,7% 22/1 4,5% 3\0 1/0 43/4
2 су ток 9,3%

жен 6/1 17% 31/1 3% 64/15 23,4% 48/3 6,4% 149/20
42,3%

До муж 5/0 12/1 8,3% 22/5 27% 3/1 33,4% 1/0 43/7
10 су ток 16,3%

жен 6/1 20% 31/6 19% 64/15 29,7% 48/9 18,7% 149/31
20,8%

Боль ше муж 5/0 12/0 22/2 9,5 3/0 1/0 43/2
10 су ток 4,6%

жен 6/1 20% 32/3 9% 64/3 23% 48/3 6,4% 149/10
6,7%

Пол, воз раст Со пу т ству ю щие за бо ле ва ния все го

ЖКБ Сах. диа- Ги пер- ХОБЛ МКБ, хр.пиэ- ОНМК, ЯБЖ или Уз ло вые из ме не-
бет гли кемия ло нефрит ЦВБ ДПК ния мат ки или ЩЖ

М до 60 лет 1 1 1 2 5 
5 чел. 20% 20% 20% 40% 100%

М пос ле 60 лет 7 9 19 15 6 3 13 72

38 чел. 10% 33% 54% 21% 8% 4% 18% 189%

Ж до 60 лет 2 5 1 2 1 11 
6чел. 33% 83% 16% 33% 16% 183%

Ж пос ле 60 лет 52 34 80 34 27 30 7 32 296 
143чел. 37% 24% 58% 24% 19% 22% 5% 23% 213%

Все го 192 61 44 109 50 34 35 22 33 388 
32% 23% 56,7% 26% 17% 18% 11% 16% 197%

Пол, воз раст Из ме не ния сер деч но-со су дис той сис те мы

Ар те ри аль ная ПИКС Из ме не ния ЭКГ

ги пер то ния Экстра сис то лия Мер ца ние пред сер дий Бло ка ды вет вей

Муж. До 60 5 чел 5 / 100% 5 / 100% 5 / 100% 2 / 40% 5 / 100%

Пос ле 60 38 чел 36/ 94,7 % 12 / 31,6 % 35 / 92% 8 /21 % 32 / 84%

Жен. До 60 6 чел 6 / 100% 5 / 70% 5 / 70% 3 / 30 % 5/ 70%

Пос ле 60 143 чел 141 / 98,5 % 28 / 20,4% 109 / 78,4 % 36 / 26% 128 / 93,4%

все го 192 188 / 97,9 % 50 / 27 % 154 / 82% 49 / 25,5% 172 / 89,5%

ХСН До 60 лет Пос ле 60 лет все го

муж жен муж жен

I

IIA 3 3 21 62 89/46,4%

IIB 2 3 17 80 102/53% 

III 1 1/0,6%

все го 5 6 38 139 192

Таб ли ца 4
Стадии хронической сердечной недостаточности у умерших

Таб ли ца 3
Патология сердечно-сосудистой системы у умерших

Таб ли ца 2
Сопутствующие заболевания у умерших от разрыва миокарда

Таб ли ца 2
Госпитальная смертность в результате разрыва миокарда
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– 9,3 ммоль/л, КФК – 1988 мкмоль/л, ск – МБ – 411
(н – 6% от КФК).

Нес мот ря на про во ди мое ле че ние в те че ние 22
кой ко – дней, боль ная скон ча лась при яв ле ни ях ре -
ци ди ви ру ю ще го оте ка лег ких. Па то ло го – ана то ми -
чес кое ис сле до ва ние вы я ви ло: ИБС, ГБ, пов тор ный
транс му раль ный ин фаркт ми о кар да бо ко вой стен ки
ле во го же лу доч ка, пе ред ней пап пи ляр ной мыш цы и
меж же лу доч ко вой пе ре го род ки. Ате ро ск ле роз ко ро -
нар ных ар те рий (фиб роз ные бляш ки, сте ноз прос ве -
та до то чеч но го).Ги пе рт ро фия ми о кар да, тол щи на ле -
во го же лу доч ка 1,6 см, ар те ри о ло ск ле ро ти чес кий
неф ро ск ле роз. Ос лож не ние – от рыв трех хор даль ных
ни тей, раз рыв меж же лу доч ко вой пе ре го род ки. 

При ве ден ная ис то рия бо лез ни – яр кий при мер не -
ле чен ной ги пер то ни чес кой бо лез ни, не ди аг нос ти ро -
ван но го, пе ре не сен но го «на но гах» ОИМ, при вед ше го
к ХСН и пов тор но му ОИМ с раз ры вом ми о кар да. 

Муж чи на 57 лет, ра бот ник фи зи чес ко го тру да,
пос ту пил в при ем ное от де ле ние с ин тен сив ны ми бо -
ля ми за гру ди ной, тош но той, рво той. В воз рас те 55
лет пе ре нес ОИМ, ОНМК, боль ше 30 лет стра дал ар -
те ри аль ной ги пер то ни ей, пе ри о ди чес ки при ни мал
раз лич ные ги по тен зив ные ле ка р ства, стра дал одыш -
кой при ходь бе, отеч ностью го ле ней по ве че рам,
прис ту па ми уча щен но го серд це би е ния, осо бен но
пос ле не боль шой фи зи чес кой наг руз ки, су хостью во
рту, жаж дой, глю ко зу кро ви конт ро ли ро вал нере гу -
ляр но, иног да при ни мал са ха рос ни жа ю щие таб лет ки
(ма ни нил). 

При пос туп ле нии сос то я ние сред ней тя жес ти,
жа ло бы на бо ли да вя ще го ха рак те ра за гру ди ной, 2
дня на зад бы ла од нок рат но рво та пи щей, ко то рая не
при нес ла об лег че ния, за тем ин тен сив ные заг ру дин -
ные бо ли, ку пи ро вав ши е ся нит рог ли це ри ном. В
ночь пе ред пос туп ле ни ем в ста ци о нар бы ли ин тен -
сив ные заг ру дин ные бо ли, сня тые нит рог ли це ри -
ном. В при ем ном от де ле нии: АД – 180/110 мм рт. ст.,

PS – 80 в 1 мин., удовл. н/н, ЭКГ – си ну со вый ритм,
отк ло не ние ЭОС вле во, ги пе рт ро фия ЛЖ, руб цо вые
из ме не ния зад ней стен ки ЛЖ. Из би о хи ми чес ких
ана ли зов кро ви: глю ко за пе ри фе ри чес кой кро ви –
7,2 ммоль/л (н – 5,7), КФК – 133,7 мкмоль/л (н –
190), об щий хо лес те рин – 6,4 ммоль/л (н – 6,2). С
ди аг но зом: ИБС, пос тин фа р ктный кар ди о ск ле роз,
нес та биль ная сте но кар дия боль ной был гос пи та ли -
зи ро ван в от де ле ние кар ди о ре а ни ма ции, че рез 2 су -
ток пе ре ве ден в па ла ту кар ди о ло ги чес ко го от де ле -
ния, где ле чил ся 2 не де ли. На 16 день ле че ния в ста -
ци о на ре у боль но го не о жи дан но на ча лись ин тен -
сив ные заг ру дин ные бо ли, же лу доч ко вая экстра сис -
то лия, АД – 40/0 мм рт. ст., боль но му про во ди лись
ре а ни ма ци он ные ме роп ри я тия – без ре зуль тат но.
При па то ло го а на то ми чес ком ис сле до ва нии бы ло
вы яв ле но: ИБС, транс му раль ный ин фаркт ми о кар да
пе ред ней стен ки ЛЖ, круп но оча го вый кар ди о ск ле -
роз зад ней стен ки ЛЖ, раз рыв ле во го же лу доч ка в
про ек те ин фа рк та, ге мо пе ри кард.

В дан ном слу чае па ци ент боль ше 20 лет стра дал
ар те ри аль ной ги пер то ни ей, ме та бо ли чес ким синд ро -
мом, не ре гу ляр но и не а дек ват но ле чил ся. В те че ние 2
не дель бы ла ста биль ная ЭКГ, по лу чал адек ват ную те -
ра пию, не о жи дан но раз вил ся транс му раль ный ОИМ,
за кон чив ший ся раз ры вом ми о кар да.

Вы во ды
1. Все умер шие от раз ры ва серд ца в воз рас те до 60

лет уже име ли пос тин фа р ктный кар ди о ск ле роз, дли -
тель но стра да ли ар те ри аль ной ги пер то ни ей, ме та бо -
ли чес ким синд ро мом, нес коль ки ми со пу т ству ю щи -
ми за бо ле ва ни я ми.

2. Ни у ко го из умер ших от раз ры ва ми о кар да не
бы ла ус та нов ле на ам бу ла тор но ХСН, со от ве т ствен но
не наз на ча лось ле че ние. Ар те ри аль ная ги пер то ния и
ме та бо ли чес кий синд ром сис те ма ти чес ки не ле чи -
лись.
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