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Од ним из важ ных нап рав ле ний в ди аг нос ти ке
синд ро ма ве ге та тив ной дис то нии яв ля ет ся вы яв ле -
ние групп рис ка по ар те ри аль ной ги пер тен зии. Ги -
пер то ни чес кая бо лезнь по сов ре мен ным предс тав -
ле ни ям име ет слож ный па то ге нез, вклю ча ю щий в
се бя на ру ше ние функ ции цент раль ной и ве ге та -
тив ной нерв ной сис те мы, при во дя щей к диз ре гу -
ля ции ва зо мо тор но го цент ра и сер деч ноFсо су дис -
той сис те мы. Нес мот ря на то, что ВСД рас смат ри -
ва ет ся как прог нос ти чес ки бла гоп ри ят ное функ -
ци о наль ное за бо ле ва ние [3, 5], тем не ме нее су ще -
ст ву ет риск пе ре хо да ее в ги пер тони чес кую бо -
лезнь[1, 7, 8].

К кли ни коFпа то ге не ти чес ки м осо бен нос тям пог -
ра нич ной ар те ри аль ной ги пер то нии от но сят ся ос -
нов ные симп то мы ве ге то со су дис той дис то нии сим -
па ти чес кой нап рав лен нос ти (та хи кар дия, ла биль -
ность ар те ри аль но го дав ле ния, ги пе рин су ли не мия и
т.д.) [10]. Та ким об ра зом, воп рос о диф фе рен ци аль -
ной ди аг нос ти ке ран ней ста дии АГ ос та ет ся ак ту аль -
ны м [6].

Ма те ри ал и ме то ды 
Обс ле до ва но 150 юно шей и де ву шек в воз рас те от

16 до 20 лет (сред ний воз раст – 18,2). Конт роль ную
груп пу сос та ви ли 52 прак ти чес ки здо ро вых ли ца, а у
98 обс ле до ван ных кли ни чес ки ди аг нос ти ро ва на ве ге -
то со су дис тая дис то ния. Из них у 53 па ци ен тов вы яв -
ле на ВСД ва го то ни чес ко го ти па, а у 45 – ВСД сим па -
ти ко то ни чес ко го ти па. В ис сле до ва ние бы ли вклю че -
ны толь ко па ци ен ты с ВСД пер вич но го нас ле д ствен -

ноFконс ти ту ци о наль но го ха рак те ра и пси хо фи зи о ло -
ги чес кой ве ге та тив ной дис то ни ей.

В за ви си мос ти от ре зуль та тов обс ле до ва ния вся
со во куп ность бы ла раз де ле на на три груп пы. В груп -
пу А вош ли па ци ен ты с ВСД ва го то ни чес кой нап рав -
лен нос ти, груп пу В сос та ви ли па ци ен ты с ВСД сим -
па ти ко то ни чес кой нап рав лен нос ти и группу К –
контрольные лица. 

В на шем ис сле до ва нии для вы яв ле ния груп пы
рис ка па ци ен тов по ар те ри аль ной ги пер тен зии ис -
поль зо ва лась ме то ди ка кар ди о рит мог ра фии в ре жи ме
функ ци о наль ной про бы с уп рав ля е мым рит мом ды -
ха ния с час то той 8F10 в ми ну ту в со че та нии с кар той
ар те ри аль но го дав ле ния, сос тав лен ной на про тя же -
нии 10 дней. Учи ты ва лись также анам нес ти чес кие
дан ные, нас ле д ствен ность, дру гие кли ни чес кие про -
яв ле ния (но со вые кро во те че ния, ме те о ла биль ность,
из ме не ния со су дов глаз но го дна и т.д.).

Ис сле до ва ния про во ди лись на ба зе от де ле ния
функ ци о наль ной ди аг нос ти ки; ис поль зо ва лась
компь ю тер ная ди аг нос ти чес кая сис те ма «Ва лен та»
(«НЕО», СанктFПе тер бург) [2]. При ста тис ти чес кой
об ра бот ке по лу чен ных дан ных ис поль зо вал ся tFкри -
те рий Сть ю ден та.

Ре зуль та ты и об суж де ние 
При комп ле кс ном обс ле до ва нии па ци ен тов бы ло

вы яв ле но, что про яв ле ния ВСД сим па ти ко ни чес кой
нап рав лен нос ти име ют ха рак тер ные осо бен нос ти
при про ве де нии кар ди о рит мог ра фич ес кой про бы с
фик си ро ван ным тем пом ды ха ния.

КРАТКИЕ СООБЩЕНИЯ

ВЫЯВЛЕНИЕ ГРУПП РИСКА ПО АРТЕРИАЛЬНОЙ ГИПЕРТЕНЗИИ СРЕДИ
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Са ра то вс кий го су да р ствен ный ме ди ци нс кий уни вер си тет

Ре зю ме
Обс ле до ва но 150 юно шей и де ву шек в воз рас те от 16 до 20 лет (сред ний воз раст – 18,2), из них 52 прак ти чес -

ки здо ро вых, 53 че ло ве ка с ВСД ва го то ни чес кой нап рав лен нос ти и 45 – с ВСД сим па ти чес кой нап рав леннос ти.
Всем па ци ен там про ве де но кли ни ко@анам нес ти чес кое обс ле до ва ние, элект ро кар ди ог ра фия в 12 от ве де ни ях, кар -
ди о рит мог ра фия по коя и ре жи ма функ ци о наль ной про бы с фик си ро ван ным тем пом ды ха ния, ре о эн це фа логра фия
ка ро тид но го бас сей на. Кли ни чес кие жа ло бы па ци ен тов свя за ны с осо бен нос тя ми ве ге та тив ной ре гу ля ции сер деч -
но@со су дис той сис те мы, ла биль ностью ар те ри аль но го дав ле ния, ва ри а бель ностью сер деч но го рит ма, на ру ше ни ем
ге мо ди на ми ки в ка ро тид ном бас сей не, спо соб ностью адап та ции к внеш ней сре де. У па ци ен тов с ВСД сим па ти ко -
то ни чес кой нап рав лен нос ти мож но вы де лить груп пу лиц с рис ком раз ви тия ар те ри аль ной ги пер тен зии. Для вы яв -
ле ния груп пы рис ка па ци ен тов по ар те ри аль ной ги пер тен зии ис поль зо ва лась ме то ди ка кар ди о рит мог ра фии в ре -
жи ме функ ци о наль ной про бы с уп рав ля е мым рит мом ды ха ния.

Клю че вые сло ва: ве ге то со су дис тая дис то ния, ар те ри аль ная ги пер тен зия, сим па ти ко то ния, кар ди о рит мог -
ра фия, ды ха тель ная про ба, молодой возрвст.
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При оцен ке про бы рас смат ри ва лись дан ные ко ли -
че ст вен но го и кон тур но го ана ли зов. В за ви си мос ти
от ис ход ных зна че ний кар диорит мог рам мы, бы ли по -
лу че ны сле ду ю щие ре зуль та ты: 

– в конт роль ной груп пе (К) ре ак ция на ды ха тель -
ную про бу бы ла нор маль ной, т. е. от ме ча лось уме рен -
ное уси ле ние ва гус но го вли я ния – по яв ля лись быст -
рые вол ны, уве ли чи ва лись зна че ния ин тер ва лов RR.
Ве ли чи на раз ма ха (∆Х) рав ня лась 0,37±0,15 с
(р<0,05), сред нее ар те ри аль ное дав ле ние в груп пе
сос та ви ло: сис то ли чес кое 115±15 мм рт.ст., ди ас то ли -
чес кое – 75±10 мм рт.ст. На треть ем эта пе про бы зна -
че ния кар ди о рит мог рам мы возв ра ща лись к ис ход -
ным;

– у лиц с ВСД ва го то ни чес ко го ти па (груп па А)
также от ме ча лась нор маль ная ре ак ция на ды ха тель -
ную про бу. Осо бен нос тя ми вто ро го эта па про бы бы ло
зна чи тель ное уси ле ние ва гус но го вли я ния, быст рые
вол ны уве ли чи ва лись по амп ли ту де, зна че ния ин тер -
ва лов RR воз рас та ли. Ве ли чи на раз ма ха (дель та Х)
рав ня лась 0,56±0,23с (p<0,05), сред нее ар те ри аль ное
дав ле ние в груп пе сос та ви ло: сис то ли чес кое – 105±15
мм рт.ст., ди ас то ли чес кое – 65±10 мм рт.ст. На треть -
ем эта пе про бы возв ра ще ние к ис ход ным по ка за те лям
кар ди о рит мог рам мы про ис хо ди ло бо лее мед лен но; 

– па ци ен тов с ВСД сим па ти ко то ни чес ко го ти па
(груп па В) в за ви си мос ти от ре зуль та тов про бы раз де -
ли ли на две подг руп пы: с нор маль ной ре ак ци ей и па -
ра док саль ной ре ак ци ей на уп рав ля е мое ды ха ние.
Сум мар ный по ка за тель раз ма ха (∆Х) рав нял ся
0,27±0,12 с (p<0,05), сред нее ар те ри аль ное дав ле ние
сос та ви ло – сис то ли чес кое 125±15 мм рт.ст., ди ас то -
ли чес кое 80±10 мм рт.ст. (ди аг рам ма 1). Од на ко у лиц
с нор маль ной ре ак ци ей на про бу с уп рав ля е мым ды -

ха ни ем по ка за тель раз ма ха (∆ Х) рав нял ся 0,36±0,15с
(p<0,05) и сред нее ар те ри аль ное дав ле ние в подг руп -
пе сос тав ля ло: сис то ли чес кое – 120±15 мм рт.ст., ди -
ас то ли чес кое – 75±10 мм рт.ст. В то же вре мя, у па ци -
ен тов в подг руп пе с па ра док саль ной ре ак ци ей на
про бу от ме ча лось сох ра не ние или уси ле ние сим па ти -
чес ко го вли я ния на вто ром эта пе про бы и возв ра ще -
ние к ис ход ным по ка за те лям зна чи тель но за мед ля -
лось. Сум мар ный по ка за тель раз ма ха (∆ Х) в этой
подг руп пе рав нял ся 0,17±0,06с (p<0,05), а сред нее ар -
те ри аль ное дав ле ние сос та ви ло: сис то ли чес кое –
130±15 мм рт.ст., ди ас то ли чес кое – 80±10 мм рт.ст.
Срав ни тель ные ре зуль та ты предс тав ле ны на ди аг рам -
ме 2.

Кро ме это го, оце ни вая кар ты ар те ри аль но го дав ле -
ния у па ци ен тов с ВСД с па ра док саль ной ре ак ци ей на
про бу, вы яв ле ны ги пер тен зи он ные ре ак ции в по кое, а
также на фи зи чес кую и эмо ци о наль ную наг руз ку в 14
слу ча ях из 22, что сос тав ля ет 63,6% (9 де ву шек и 5 юно -
шей), в то вре мя как у лиц с ВСД сим па ти ко то ни чес ко -
го ти па с нор маль ной ре ак ци ей на про бу из 23 че ло век
ги пер тен зия вы яв ле на толь ко у 4, что сос тав ля ет 17,4%
(2 юно ши и 2 де вуш ки). У де ся ти па ци ен тов с ар те ри -
аль ной ги пер то ни ей бы ли вы яв ле ни раз лич ные сте пе ни
на ру ше ния то ну са со су дов глаз но го дна (пре хо дя щий
спазм ар те ри ол, уме рен ная из ви тость со су дов).

Вы во ды 
1. Ди аг нос ти чес кая зна чи мость кар диорит мог ра -

фи чес кой про бы с фик си ро ван ным тем пом ды ха ния
для оп ре де ле ния груп п рис ка ар те ри аль ной ги пер тен -
зии с сим па ти ко то ни ей достаточно высока

2. Мо ни то ринг па ци ен тов с ВСД сим па ти ко то ни -
чес кой нап рав лен нос ти поз во лит сво ев ре мен но осу -

Па ра док саль ная ре ак ция  Нор маль ная ре ак ция –
Сред нее АД – 130/80 мм рт. ст. 120/75 мм рт.ст.

Ди аг рам ма 2. Ре зуль та ты про бы с фик си ро ван ным тем пом ды ха ния у па ци ен тов с ВСД сим па ти ко то ни чес ко го ти па (ве ли чи -
на раз ма ха ин тер ва лов RR – дель та Х).
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Ди аг рам ма 1. Ре зуль та ты про бы с фик си ро ван ным тем пом ды ха ния у па ци ен тов с ВСД и конт роль ной груп пы (ве ли чи на раз -
ма ха ин тер ва лов RR – дель та Х).
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ще с твлять ран нюю ди аг нос ти ку ги пер то ни чес кой бо -
лез ни, про во дить про фи лак ти чес кие ме роп ри я тия и
ле че ние.

3. Про ве де ние функ ци о наль ных кар ди о рит мог ра фи -

чес ких проб с уп рав ля е мым ды ха ни ем поз во ля ет вы яв -
лять функ ци о наль ные на ру ше ния ве ге та тив ной нерв -
ной сис те мы и ла те нт ные фор мы ар те ри аль ной ги пер то -
нии.
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Ли те ра турa

Abstract
The study included 150 young men and women aged 16@20 (mean age 18.2): 52 relatively healthy persons, 53 patients

with vagotonic vegeto@vascular dystonia (VVD), and 45 – with sympathic VVD. All participants underwent standard clinical
examination, 12@lead electrocardiography (ECG), rest cardiorhythmography at rest and during functional test with fixed
breathing rate, carotid rheoencephalography. Clinical complaints were linked to autonomic cardiovascular regulation fea-
tures, blood pressure (BP) liability, heart rate variability, carotid hemodynamics disturbances, external adaptation reserves.
Among patients with sympathicotonic VVD, a subgroup at arterial hypertension (AH) risk could be identified, by car-
diorhythmography with fixed breathing rate functional test.

Keywords: VegetoFvascular dystonia, arterial hypertension, sympathicotony, cardiorhythmography, breathing test.
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