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Ïóëàòîâà Ø.Õ.,

Áóõàðñêèé ãîñóäàðñòâåííûé ìåäèöèíñêèé èíñòèòóò èìåíè Àáó Àëè èáí Ñèíî.

ü Ðåçþìå,
Çà íåñêîëüêî ïîñëåäíèõ äåñÿòèëåòèé ðåçêî ñíèçèëñÿ óðîâåíü ñìåðòíîñòè ïðè îñòðîì èíôàðêòå ìèîêàðäà

(ÎÈÌ): ñ 10,4% â 2000 ã. äî 4,3% â 2019 ã. [1]. Ïîâûøåíèå ïîêàçàòåëåé âûæèâàåìîñòè ñðåäè ïàöèåíòîâ
ñ ÎÈÌ, â ÷àñòíîñòè, ìîæåò áûòü ñâÿçàíî ñ äîñòèæåíèÿìè â îáëàñòè ìåäèêàìåíòîçíîé òåðàïèè è
èíòåðâåíöèîííûõ âìåøàòåëüñòâ [2-4]. Ìíîãèå èç ýòèõ âàðèàíòîâ ëå÷åíèÿ íàïðàâëåíû íà ëå÷åíèå
êàðäèîãåííîãî øîêà - îòíîñèòåëüíî ÷àñòîãî îñëîæíåíèÿ ÎÈÌ, óðîâåíü ñìåðòíîñòè ïðè êîòîðîì
êîëåáàëåòñÿ îò 50% äî 80% [2]. Íåñìîòðÿ íà ïîòðåáíîñòü â ïîäðîáíî ïðîðàáîòàííûõ, îñíîâàííûõ íà
äîêàçàòåëüíîé áàçå àëãîðèòìàõ ëå÷åíèÿ äëÿ äàííîé ïîïóëÿöèè ïàöèåíòîâ, íàõîäÿùèõñÿ â êðèòè÷åñêîì
ñîñòîÿíèè, ñóùåñòâóþùèõ äàííûõ íåäîñòàòî÷íî äëÿ èõ ñîçäàíèÿ. Â ñòàòüå îïèñàíà ïàòîôèçèîëîãèÿ
êàðäèîãåííîãî øîêà, ñòðóêòóðèðîâàíû ñâåäåíèÿ, êîòîðûå íåîáõîäèìî ó÷èòûâàòü ïðè âûáîðå ëå÷åíèÿ, à
òàêæå ïåðå÷èñëåíû äîñòèæåíèÿ ñîâðåìåííîé êëèíè÷åñêîé ïðàêòèêè.

Êëþ÷åâûå ñëîâà: êàðäèîãåííûé øîê, ñåðäå÷íàÿ íåäîñòàòî÷íîñòü, çàñòîéíàÿ ñåðäå÷íàÿ íåäîñòàòî÷íîñòü,
îñòðàÿ ñåðäå÷íàÿ íåäîñòàòî÷íîñòü, ïîðîê ñåðäöà

¤ÒÊÈÐ ÌÈÎÊÀÐÄ ÈÍÔÀÐÊÒÈÍÈÍÃ ¤ÒÊÈÐ ÞÐÀÊ ÅÒÈØÌÎÂ×ÈËÈÃÈ ÁÈËÀÍ ÀÑÎÐÀÒËÀÍÈØÈ

Ïóëàòîâà Ø.Õ.,

Àáó Àëè Èáí Ñèíî íîìëè Áóõîðà äàâëàò òèááè¸ò èíñòèòóòè.

ü Ðåçþìå,
Îõèðãè ´íëèêäà ´òêèð ìèîêàðä èíôàðêòèäàí (¤ÌÈ) êåéèíãè ´ëèì ê´ðèíàðëè êàìàéäè 2000 éèëäà

10,4% äàí 2019 éèëãà 4,3% ãà÷à êàìàéäè. ¥à¸ò÷àíëèêíèíã îøèðèø õóñóñàí ìåäèêàìåíòîç òåðàïèÿäàãè
þòó³ëàð âà èíòåðâåðñèîí àðàëàøóâëàðãà áî²ëè³ á´ëñà àæàá ýìàñ [2-4]. Øóëàðäàí ê´ï÷èëèãè ¤ÌÈ íèíã
î²èð àñîðàòëàðèäàí áèðè êàðäèîãåí øîêíè äàâîëàøäàãè ³´ëëàíèëàäèãàí ÷îðà-òàäáèðëàð µèñîáëàíàäè,
³àéñèêèì, ´ëèì ê´ðñàòè÷è óøáó ïàòàëîãèÿäà 50-80% ãà÷à òàøêèë ³èëàäè [2]. Êðèòèê µîëàòäàãè áåìîðëàðäà
øóí÷à èñáîòëàíãàí òèááè¸ò þòó³ëàðèãà ³àðàìàñäàí, äàâîìëè èçëàíèøëàð òàëàá ³èëèíìî³äà. ¤øáó
ìà³îëàìèçäà êàðäèîãåí øîêíèíã ïàòîôèçèîëîãèÿñè, ñòóêòóð ´çãàðèøëàð µà³èäà ò´õòàëãàí á´ëèá, áó ýñà
´ç íàâáàòèäà ´çèãà õîñ äàâîíè òàëàá ³èëàäè.

Êàëèò ñ´çëàð: êàðäèîãåí øîê, þðàê åòèøìîâ÷èëèãè, äèìëàíãàí þðàê åòèøìîâ÷èëèãè,´òêèð þðàê
åòèøìîâ÷èëèãè, þðàê íó³ñîíè.
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ü Resume,
Over the past few decades, the mortality rate in acute myocardial infarction (AMI) has sharply decreased: from

10.4% in 2000 to 4.3% in 2019 [1]. An increase in survival rates among patients with AMI, in particular, may be
associated with advances in the field of drug therapy and interventions [2-4]. Many of these treatment options are
aimed at treating cardiogenic shock, a relatively common complication of AMI, with mortality rates ranging from 50%
to 80% [2]. Despite the need for detailed treatment algorithms based on the evidence base for this population of
critically ill patients, the existing data are insufficient to create them. The article describes the pathophysiology of
cardiogenic shock, structured the information that must be considered when choosing a treatment, and also lists the
achievements of modern clinical practice.
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Àêòóàëüíîñòü

 àðäèîãåííîãî øîêà ýòî - ñîñòîÿíèå îñòðîé ñåð-
 äå÷íîé íåäîñòàòî÷íîñòè, ïðèâîäÿùåå ê ñíèæåíèþ

ñåðäå÷íîãî âûáðîñà è, êàê ñëåäñòâèå, ãèïîïåðôóçèè è
äèñôóíêöèè ïåðèôåðè÷åñêèõ îðãàíîâ. Îïðåäåëÿþùèå
õàðàêòåðèñòèêè êàðäèîãåííîãî øîêà ïðåäñòàâëåíû â
òàáë. 1. Ðàíåå äàííàÿ ïàòîëîãèÿ äèàãíîñòèðîâàëàñü ïó-
òåì êàòåòåðèçàöèè ëåãî÷íîé àðòåðèè, îäíàêî ñåé÷àñ
âñå ÷àùå èñïîëüçóåòñÿ íåèíâàçèâíàÿ ýõîêàðäèîãðàôèÿ
[5, 6]. Êðîìå àðòåðèàëüíîé ãèïîòåíçèè, êëèíè÷åñêèìè

ïðèçíàêàìè ìîãóò áûòü ñíèæåíèå òåìïåðàòóðû êîíå÷-
íîñòåé,ñ ïåðåõîäîì ñíèæåíèå óðîâíÿ îáðàçîâàíèÿ
ìî÷è, âëàæíîñòü êîæíûõ ïîêðîâîâ è íåðâíî-ïñèõè-
÷åñêèå èçìåíåíèÿ.

Êàðäèîãåííûé øîê òàêæå ïîäðàçóìåâàåò äèñôóí-
êöèþ ëåâîãî è/èëè ïðàâîãî æåëóäî÷êà. Ñóùåñòâóåò
ìíîæåñòâî ïðè÷èí ðàçâèòèÿ æåëóäî÷êîâîé íåäîñòà-
òî÷íîñòè, ê êîòîðûì îòíîñÿòñÿ îñòðàÿ ôàçà ÈÌ,
ìèîêàðäèò/ïåðèêàðäèò, êàðäèîìèîïàòèè, îñòðîå èëè
õðîíè÷åñêîå íàðóøåíèå ôóíêöèè êëàïàíà, ðàññëàè-
âàþùàÿ àíåâðèçìà àîðòû, óøèá ñåðäöà è ñíèæåíèå
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ñîêðàòèìîñòè ìèîêàðäà ïðè ñåïòè÷åñêîì øîêå [7]. Ê
ìåõàíè÷åñêèì ïðè÷èíîì êàðäèîãåííîãî øîêà (âêëþ-
÷àÿ ðàçðûâ êëàïàíà è ðàññëàèâàþùóþ àíåâðèçìó àîð-
òû) ÿâëÿþòñÿ èñòèííûìè õèðóðãè÷åñêèìè íåîòëîæ-
íûìè ñîñòîÿíèÿìè, òðåáóþùèìè ñðî÷íîãî óñòàíîâ-
ëåíèÿ äèàãíîçà è òðàíñïîðòèðîâêè áîëüíîãî â õèðóð-
ãè÷åñêèé áëîê. Ïðîãíîç ýòèõ ñîñòîÿíèé ÷àñòî íåáëà-
ãîïðèÿòíûé [8]. Íå ñìîòðÿ íà ýòî, íàèáîëåå ðàñïðîñò-
ðàíåííîé ïðè÷èíîé êàðäèîãåííîãî øîêà îñòàåòñÿ
æåëóäî÷êîâàÿ äèñôóíêöèÿ, ðàçâèâàþùàÿñÿ ïðè ÎÊÑ,
ñ ïîðàæåíèåì êîðîíàðíûõ àðòåðèé ëåâîãî æåëóäî÷êà
[7]. Â äàííîì ñòàòüå îñíîâíîå ÷àñòü âíèìàíèå óäåëÿåò-
ñÿ ÈÌ êàê ïðè÷èíå êàðäèîãåííîãî øîêà, à òàêæå ðàç-
ëè÷íûì âàðèàíòàì ëå÷åíèÿ è âîçìîæíîñòè èõ ïðèìå-
íåíèÿ â õîäå îêàçàíèÿ íåîòëîæíîé ìåäèöèíñêîé ïî-
ìîùè. Ïåðâè÷íîå çâåíî ïàòîãåíåçà îïîñðåäîâàíî ÈÌ,
êîòîðûé ïðèâîäèò ê ðàçâèòèþ îáðàòèìîé ëèáî íåî-
áðàòèìîé èøåìèè è, êàê ñëåäñòâèå, ïîâðåæäåíèþ ëå-
âîãî æåëóäî÷êà (ËÆ). Â ðåçóëüòàòå ñíèæàåòñÿ óðîâåíü
êîðîíàðíîé ïåðôóçèè, ÷òî ïðèâîäèò ê óìåíüøåíèþ
ñåðäå÷íîãî âûáðîñà, à çàòåì ê ãèïîïåðôóçèè, çàïóñ-
êàþùåé âûñâîáîæäåíèå êàòåõîëàìèíîâ, âûçûâàþùåå
óâåëè÷åíèå ñîêðàòèìîñòè è ïîâûøåíèå àðòåðèàëüíî-
ãî äàâëåíèÿ. Ýòî, â ñâîþ î÷åðåäü, ïîâûøàåò ïîòðåá-
íîñòü ìèîêàðäà â êèñëîðîäå [5]. Â èòîãå íàáëþäàåòñÿ
ñíèæåíèå óðîâíÿ êðîâîñíàáæåíèÿ ìèîêàðäà íà ôîíå
ïîâûøåíèÿ ïîòðåáíîñòè ìèîêàðäà â êèñëîðîäå, ÷òî
îáðàçóåò ïîðî÷íûé êðóã, êîòîðûé ìîæåò ïðîÿâëÿòüñÿ
â âèäå ðåçêîãî óõóäøåíèÿ êëèíè÷åñêîãî ñîñòîÿíèÿ
áîëüíîãî. ÈÌ ïðàâîãî æåëóäî÷êà (ÏÆ) â 50% ñëó÷àåâ

ñîïðîâîæäàåòñÿ èøåìèåé íèæíåé ñòåíêè è îáû÷íî íå
ðàçâèâàåòñÿ â îòñóòñòâèå ëåâîæåëóäî÷êîâîãî ÈÌ. Íå-
ñìîòðÿ, íà ãåìîäèíàìè÷åñêóþ ñòàáèëüíîñòü ïðè ÈÌ
ÏÆ - ïîíÿòèå îòíîñèòåëüíîå; ó íåêîòîðûõ ïàöèåíòîâ
äàííàÿ ïàòîëîãèÿ ïðîòåêàåò áåññèìïòîìíî, òîãäà êàê
ó äðóãèõ íàáëþäàþòñÿ òÿæåëàÿ ãèïîòåíçèÿ è êàðäèî-
ãåííûé øîê. ÈÌ ÏÆ íàìíîãî ÷àùå îñëîæíÿåòñÿ àðèò-
ìèÿìè, âêëþ÷àÿ ïîëíûå àòðèîâåíòðèêóëÿðíûå èëè
ñèíîàòðèàëüíûå áëîêàäû [9]. Ïðè îöåíêå îá´åãî ñî-
ñòîÿíèÿ ïàöèåíòà ñ èøåìèåé íèæíåé ñòåíêè âàæíî
ó÷èòûâàòü âîçìîæíîñòü åå ðàñïðîñòðàíåíèÿ íà ÏÆ. Ïðè
ïðîâåäåíèå ðåãèñòðàöèè ýëåêòðîêàðäèîãðàììû ìîæåò
ïîíàäîáèòüñÿ èñïîëüçîâàíèå ïðàâûõ ïðåêîðäèàëüíûõ
îòâåäåíèé ñ öåëüþ îöåíêè óðîâíÿ ðàñïðîñòðàíåíèÿ
èøåìèè ïðè ÈÌ íèæíåé ñòåíêè. Åñëè íà ýëåêòðîêàð-
äèîãðàììå çàðåãèñòðèðîâàííî ïîäúåì ñåãìåíòà ST â
îòâåäåíèè V4 R áîëåå ÷åì íà 1 ìì, ñîãëàñíî ðàíåå
ïîëó÷åííûì äàííûì, â 100% ñëó÷àåâ ÷óâñòâèòåëåí è
â 87% ñëó÷àåâ ñïåöèôè÷åí â îòíîøåíèè èíôàðêòà ïðà-
âîãî æåëóäî÷êà [9]. Ñóâèëè÷åíèå óðîâíÿÿ ñìåðòíîñòè
ïðè êàðäèîãåííîì øîêå è ÈÌ êîððåëèðóþò ôàêòîðû
ðèñêà, â ÷èñëî êîòîðûõ âõîäÿò ïðåêëîííûé âîçðàñò
(>75 ëåò), ïîâûøåíèå óðîâíÿ ëàêòàòàâ ñûâîðîòêå êðî-
âè (>6,5 ììîëü/ë) [10]. Äåéñòâèòåëüíî, ïîâûøåíèå óðîâ-
íÿ ëàêòàòà â ñûâîðîòêå êðîâè ðàíåå óêàçûâàëîñü â êà-
÷åñòâå íåçàâèñèìîãî ïðåäèêòîðà ðàçâèòèÿ êàðäèîãåí-
íîãî øîêà [11]. Äîïîëíèòåëüíî ê ôàêòîðàì âûñîêîãî
ðèñêà ðàçâèòèÿ êàðäèîãåííîãî øîêà îòíîñÿò íåóäà÷-
íóþ ïîïûòêó ðåïåðôóçèè è ïðåäøåñòâóþùèé ÈÌ [12].

Òàáëèöà 1.
Îïðåäåëåíèå êàðäèîãåííîãî øîêà

Персистирующая гипотензия Систолическое АД 90 или АД 30 ниже исходного 
уровня 

Выраженное снижение сердечного индекса  1,8 л/мин/м2  без поддержки 
Достаточное или повышенное давление наполнения Конечно-диастолическое давление в ЛЖ   18 мм.рт.ст. 

конечно-диастолическое давление в ПЖ  10-15 мм.рт.ст 
 Ñîêðàùåíèÿ: ÀÄ - àðòåðèàëüíîå äàâëåíèå; ËÆ - ëåâûé æåëóäî÷åê; ÀÄñð - ñðåäíåå àðòåðèàëüíîå äàâëåíèå;
ÏÆ - ïðàâûé æåëóäî÷åê.

ÑÒÐÀÒÅÃÈÈ ËÅ×ÅÍÈß

Íà ñåãîäíèéøèé äåíü, ðåâàñêóëÿðèçàöèÿ ÿâëàåòñÿ
çîëîò³ì ñòàíäàðòîì. Äàííîé ìåòîä ïîçâîëÿåò ñïðàâèòü-
ñÿ ñ ïàòîëîãè÷åñêèì ïðîöåññîì ïóòåì âîññòàíîâëå-
íèÿ êîðîíàðíîãî êðîâîòîêà ñ öåëüþ äîñòèæåíèÿ ïåð-
ôóçèè åùå æèçíåñïîñîáíîé òêàíè ìèîêàðäà. Íåìàëî-
âàæíûì ôàêòîðîì ÿâëÿåòñÿ âðåìÿ. Íà ìíîãîêðàòíîì
ýêñïåðèìåíòàëüíûì èññëåäîâàíèÿõ íà æèâîòíûõ ïî-
êàçàëè: îêîëî 50% òêàíè ìèîêàðäà, êîòîðóþ âîçìîæ-
íî ñïàñòè, òåðÿþò â òå÷åíèå ïåðâîãî ÷àñà ïîñëå îêê-
ëþçèè êîðîíàðíîé àðòåðèè, åùå 2/3 - â òå÷åíèå 3 ÷ [2].
Â íåäàâíî îïóáëèêîâàííîì ðóêîâîäñòâå NICE ïàöèåí-
òàì ïðè ÈÌ ñ ïîäúåìîì ñåãìåíòà ST è íàëè÷èåì êàð-
äèîãåííîãî øîêà, ïîñòóïèâøèì â òå÷åíèå 12 ÷ ñ ìî-
ìåíòà âîçíèêíîâåíèÿ ñèìïòîìîâ, ðåêîìåíäîâàíî ïðî-
âîäèòü êîðîíàðíóþ àíãèîãðàôèþ ñ ïåðâè÷íûì ×ÊÂ [13].
Ïàöèåíòû, êîòîðûå ïîñòóïèâøèõ áîëåå ÷åì ÷åðåç 12 ÷
ïîñëå ðàçâèòèÿ ÈÌ ñ ïîäúåìîì ñåãìåíòà ST, âåðîÿò-
íîñòü ïîëîæèòåëüíîãî âëèÿíèÿ òàêîãî ðîäà ïðîöåäóð
ìîæåò áûòü íåâåëèêà, à ïîòîìó âðà÷àì ðåêîìåíäóåò-
ñÿ ïðèíèìàòü ðåøåíèå î íàçíà÷åíèè òåðàïåâòè÷åñêèõ
ìåðîïðèÿòèé â èíäèâèäóàëüíîì ïîðÿäêå [13]. Â ìíîãî

öåíòðîâîé èññëåäîâàíèè SHOCK ðàâíèâàëè ðåçóëüòà-
òû ïðîâåäåíèÿ àîðòîêîðîíàðíîãî øóíòèðîâàíèÿ è ×ÊÂ
ó ïàöèåíòîâ ñ êàðäèîãåííûì øîêîì â ïåðèîä îñòðîé
ôàçû ÈÌ. Èòîãè èññëåäîâàíèÿ ïîêàçàëè, ÷òî îáà âà-
ðèàíòà ëå÷åíèÿ ïðèáëèçèòåëüíî îäèíàêîâî ïîâûøà-
þò ÷àñòîòó âûæèâàåìîñòè ïàöèåíòîâ [14]. Ñ îïèñàííîé
ïàòîëîãèåé ïàöèåíòàì íåîáõîäèìî ýêñòðåííîå îáñëå-
äîâàíèå êàðäèîëîãà è/èëè êàðäèîõèðóðãà, ÷òîáû îöå-
íèòü öåëåñîîáðàçíîñòè ïðîâåäåíèÿ ðåïåðôóçèè. Íåìà-
ëî âàæíûì ñ÷èòàåòñÿ, äî ïðîâåäåíèÿ îáñëåäîâàíèÿ
íåîáõîäèìî ðàññìîòðåòü âîçìîæíîñòü íàçíà÷åíèÿ ôàð-
ìàêîëîãè÷åñêîé èëè èíâàçèâíîé ðåïåðôóçèè.

ÌÅÄÈÊÀÌÅÍÒÎÇÍÎÅ ËÅ×ÅÍÈÅ

Íàèáîëåå ÷àñòî èñïîëüçóåìûõ â ÷èñëî ëåêàðñòâåí-
íûõ ïðåïàðàòîâ, ïðè ëå÷åíèè êàðäèîãåííîãî øîêà,
âõîäÿò èíîòðîïíûå ñðåäñòâà, ïîâûøàþùèå ñîêðàòè-
òåëüíóþ ñïîñîáíîñòü ìèîêàðäà. Èç ÷àñòî èñïîëüçîâàí-
íûõ èíîòðîïíûõ ñðåäñòâ ïåðå÷èñëåíû â òàáë. 2; ñðåäè
íèõ -äîïàìèí, äîáóòàìèí, íîðýïèíåôðèí, äèãîêñèí,
ìèëðèíîí è ëåâîñèìåíäàí.
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Äèãèòàëèñ
Èíîòðîïíîå ñâîéñòâà ýêñòðàêòà íàïåðñòÿíêè èç-

âåñòíî íà ïðîòÿæåíèè áîëåå ÷åì 200 ëåò. Äèãîêñèí,
îäèí èç ñàìûõ èçâåñòííûõ ñåðäå÷íûõ ãëèêîçèäîâ, èí-
ãèáèðóåò ðàáîòó íàòðèé-êàëèåâîé ÀÒÔàçû, ïîâûøàÿ
êîíöåíòðàöèþ êàëüöèÿ â êëåòêå è ñîêðàòèòåëüíóþ
ñïîñîáíîñòü ìèîêàðäà.

Âèäíûé, ÷òî îí îêàçûâàåò íåçíà÷èòåëüíîå âîçäåé-
ñòâèå (èëè íå îêàçûâàåò âîîáùå) íà ñèñòåìíîå àðòå-
ðèàëüíîå äàâëåíèå è ôóíêöèþ ïî÷åê, à òàêæå îáëàäà-
åò ìíîæåñòâåííûìè ïðîòåêòèâíûìè è íåéðîãîðìî-
íàëüíûìè ýôôåêòàìè [15]. Âñå æå, íåñìîòðÿ íà îáëåã-
÷åíèå ñèìïòîìàòèêè è óëó÷øåíèå ïîêàçàòåëåé ãåìî-
äèíàìèêè, íåò äîêàçàòåëüñòâ â ïîëüçó åãî âëèÿíèÿ íà
óðîâåíü ñìåðòíîñòè îò âñåõ ïðè÷èí íà ôîíå ðàçâèòèÿ
ñåðäå÷íîé íåäîñòàòî÷íîñòè [16].

Àäðåíåðãè÷åñêèå ñðåäñòâà
Äîïàìèí, äîáóòàìèí è íîðýïèíåôðèí - àäðåíåð-

ãè÷åñêèå ñðåäñòâà, íàçíà÷àåìûå ïðè ëå÷åíèè êàðäèî-
ãåííîãî øîêà. Äîïàìèí âîçäåéñòâóåò íà β-àäðåíåðãè-
÷åñêèå ðåöåïòîðû, îêàçûâàÿ ïîëîæèòåëüíîå èíîòðîï-
íîå äåéñòâèå è ïîâûøàÿ ÷àñòîòó ñåðäå÷íûõ ñîêðàùå-
íèé (×ÑÑ). Â âûñîêèõ äîçàõ îí ïðèâîäèò ê ïåðèôåðè-
÷åñêîé âàçîêîíñòðèêöèè ïóòåì àêòèâàöèè β-àäðåíîðå-
öåïòîðîâ [12].

Äîáóòàìèí ïðåäñòàâëÿåò ñîáîé ñèíòåòè÷åñêîå
ñðåäñòâî, àêòèâèðóþùåå β-àäðåíåðãè÷åñêèå ðåöåïòî-
ðû áåç ïåðèôåðè÷åñêîé âàçîêîíñòðèêöèè è ñòèìóëÿ-
öèè âûñâîáîæäåíèÿ ýíäîãåííûõ êàòåõîëàìèíîâ. Äîáó-
òàìèí óâåëè÷èâàåò ñåðäå÷íûé âûáðîñ è ñíèæàåò êî-
íå÷íî-äèàñòîëè÷åñêîå äàâëåíèå â ËÆ, îäíàêî åãî ïðè-
åì ìîæåò âûçûâàòü ãèïîòåíçèþ âñëåäñòâèå áåñïðåïÿò-
ñòâåííîé-ñòèìóëÿöèè ïåðèôåðè÷åñêèõ β2-ðåöåïòîðîâ,
êðîìå òîãî, ïðè ïðîäîëæèòåëüíûõ èíôóçèÿõ íàáëþ-
äàëîñü ðàçâèòèå òîëåðàíòíîñòè ê ïðèåìó ïðåïàðàòà [17].
Íîðýïèíåôðèí ïðåäñòàâëÿåò ñîáîé ýíäîãåííîå àäðå-
íåðãè÷åñêîå ñðåäñòâî, äåéñòâèå êîòîðîãî íàïðàâëåíî
íà α- è β-ðåöåïòîðû. Ïðåïàðàò îáëàäàåò ïîëîæèòåëü-
íûìè èíîòðîïíûì è õðîíîòðîïíûì ýôôåêòàìè, à
òàêæå âûçûâàåò ïåðèôåðè÷åñêóþ âàçîêîíñòðèêöèþ. Ïî
ñðàâíåíèþ ñ äîïàìèíîì ïðè êàðäèîãåííîì øîêå íî-
ðýïèíåôðèí íå ìåíåå ýôôåêòèâåí â îòíîøåíèè óëó÷-
øåíèÿ ãåìîäèíàìè÷åñêèõ ïàðàìåòðîâ. Îäíàêî åãî ïðè-
åì ñíèæàåò ðèñê ðàçâèòèÿ àðèòìèé è óðîâåíü ñìåðò-
íîñòè â òå÷åíèå 28-äíåâíîãî ïåðèîäà [18]. Ïîëó÷åííûå
äàííûå ñâèäåòåëüñòâóþò â ïîëüçó òîãî, ÷òî íîðýïè-
íåôðèí ÿâëÿåòñÿ ïðåäïî÷òèòåëüíûì àäðåíåðãè÷åñêèì
ñðåäñòâîì ïåðâîé ëèíèè òåðàïèè ïðè êàðäèîãåííîì
øîêå.

Òàáëèöà 2.
Ïðèìåðû èíîòðîïíûõ ñðåäñòâ

Класс медицинского препарата Примеры часто применяемых средств 
Сердечные гликозиды Дигоксин, уабаин 
Адренергические препараты Норэпинефрин, допамин, добутамин 
Ингибиторы фосфодиэстеразы Милринон, амринон 
Сенситизаторы кальция Левосимендан, пимобендан 

 
Èíãèáèòîðû ôîñôîäèýñòåðàçû
Ìèëðèíîí ïðåäñòàâëÿåò ñîáîé íåêàòåõîëàìèíîâîå

ñðåäñòâî, êîòîðîå èíãèáèðóåò ðàçðóøåíèå öèêëè÷åñ-
êîãî àäåíîçèíìîíîôîñôàòà (ÀÌÔ) è ñïîñîáñòâóåò
ïîâûøåíèþ âíóòðèêëåòî÷íîé êîíöåíòðàöèè êàëüöèÿ
â êàðäèîìèîöèòàõ. Àíàëîãè÷íî äîáóòàìèíó ìèëðèíîí
óëó÷øàåò ñîêðàòèìîñòü è ñåðäå÷íûé âûáðîñ ïðè âîç-
ìîæíîì ðèñêå óñóãóáëåíèÿ ñèñòåìíîé ãèïîòåíçèè. Íåò
äîêàçàòåëüñòâ â ïîëüçó òîãî, ÷òî îí óëó÷øàåò èñõîäû
ïðè óñëîâèè åãî íàçíà÷åíèÿ äëÿ ëå÷åíèÿ îñòðîé çàñ-
òîéíîé ñåðäå÷íîé íåäîñòàòî÷íîñòè [19].

Ñåíñèòèçàòîðû êàëüöèÿ
Ñðåäñòâà, ïîâûøàþùèå ÷óâñòâèòåëüíîñòü ìèîêàð-

äà ê êàëüöèþ, òàêèå êàê ëåâîñèìåíäàí, óñèëèâàþò ñî-
êðàòèìîñòü ìèîêàðäà áåç çíà÷èìîãî ïîâûøåíèÿ âíóò-
ðèêëåòî÷íîé êîíöåíòðàöèè êàëüöèÿ. Ðàíåå áûëî ïî-
êàçàíî, ÷òî ëåâîñèìåíäàí ïîâûøàåò ñåðäå÷íûé âûá-
ðîñ,êëèðåíñ ëàêòàòà è ñíèæàåò ïîòðåáíîñòü â íîðýïè-
íåôðèíå ïðè äåêîìïåíñèðîâàííîé ñåðäå÷íîé íåäîñòà-
òî÷íîñòè [20]. Ïî ìåíüøåé ìåðå â îäíîì ìåòààíàëèçå
áûë ñäåëàí âûâîä î òîì, ÷òî ëåâîñèìåíäàí ñíèæàåò
óðîâåíü ñìåðòíîñòè îò âñåõ ïðè÷èí â ãðóïïå ïàöèåí-
òîâ, íàõîäÿùèõñÿ â êðèòè÷åñêîì ñîñòîÿíèè (îäíàêî
äàííûå âåñüìà ïðîòèâîðå÷èâû) [21]. Â èññëåäîâàíèè
SURVIVE ïðîâîäèëîñü ñðàâíåíèå äåéñòâèÿ ëåâîñèìåí-
äàíà è äîáóòàìèíà ïðè îñòðî ðàçâèâøåéñÿ äåêîìïåí-
ñàöèè ñåðäå÷íîé íåäîñòàòî÷íîñòè. Ó÷åíûå íå âûÿâèëè
ðàçëè÷èé â óðîâíå ñìåðòíîñòè îò âñåõ ïðè÷èí ïî èòî-
ãàì 6-ìåñÿ÷íîãî íàáëþäåíèÿ [22].

Äðóãèå ôàêòîðû, êîòîðûå íåîáõîäèìî ó÷èòûâàòü
Ñëåäóåò îòìåòèòü, ÷òî êàðäèîãåííûé øîê ìîæåò

èìåòü ÿòðîãåííûé õàðàêòåð (âïëîòü äî 75% âñåõ êëè-
íè÷åñêèõ ñëó÷àåâ íå ïðîãðåññèðóåò äî ïîñòóïëåíèÿ
áîëüíîãî â ñòà öèîíàð) [23]. Â ÷èñëî ëåêàðñòâåííûõ
ïðåïàðàòîâ, ïðèåì êîòîðûõ ïðèâîäèò ê óñóãóáëåíèþ
ñîñòîÿíèÿ ïàöèåíòîâ ïðè êàðäèîãåííîì øîêå â óñëî-
âèÿõ îñòðîãî ÈÌ, âõîäÿò β-áëîêàòîðû, èíãèáèòîðû
àíãèîòåíçèíïðåâðà- ùàþùåãî ôåðìåíòà (ÀÏÔ), ìîð-
ôèí, íèòðàòû è äèóðåòèêè ðàçëè÷íûõ êëàññîâ [5]. Õîòÿ
íàçíà÷åíèå ìíîãèõ ýòèõ ñðåäñòâ ñ÷èòàåòñÿ ñòàíäàðòîì
ëå÷åíèÿ, èõ ñëåäóåò èñïîëüçîâàòü ñ îñòîðîæíîñòüþ, à
ïàöèåíòû, ïîëó÷àþùèå ýòè ïðåïàðàòû, äîëæíû íàõî-
äèòüñÿ ïîä ñòðîãèì íàáëþäåíèåì ïî ïðè÷èíå ðèñêà
óõóäøåíèÿ ãåìîäèíàìèêè. Îñîáåííî ñëåäóåò èçáåãàòü
ïðèåìà íèòðàòîâ è äèóðåòèêîâ ïàöèåíòàì ñ äèñôóíê-
öèåé ÏÆ, ïîñêîëüêó äëÿ ñîõðàíåíèÿ ñåðäå÷íîãî âûá-
ðîñà êðèòè÷åñêè âàæíóþ ðîëü èãðàåò äîñòàòî÷íàÿ ïðåä-
íàãðóçêà [9]. Íàêîíåö íåîáõîäèìî ïîíèìàòü, ÷òî âûñ-
âîáîæäåíèå ýíäîãåííûõ êàòåõîëàìèíîâ ñàìî ïî ñåáå
ÿâëÿåòñÿ ÷àñòüþ ïîðî÷íîãî êðóãà ðàçâèòèÿ êàðäèîãåí-
íîãî øîêà. Ïðè èñïîëüçîâàíèè èíîòðîïíûõ ñðåäñòâ äëÿ
ëå÷åíèÿ êàðäèîãåííîãî øîêà ïðàêòèêóþùèì âðà÷àì
ñëåäóåò ñòðåìèòüñÿ ê äîñòèæåíèþ áàëàíñà ìåæäó âû-
ñîêîé ïîòðåáíîñòüþ ìèîêàðäà â êèñëîðîäå è òîòàëü-
íîé ñåðäå÷íî-ñîñóäèñòîé íåäîñòàòî÷íîñòüþ.

ÌÅÕÀÍÈ×ÅÑÊÀß ÏÎÄÄÅÐÆÊÀ ÊÐÎÂÎÎÁÐÀ-
ÙÅÍÈß

Ïîïûòêè óñèëèòü íåäîñòàòî÷íóþ íàñîñíóþ ôóíê-
öèþ ñåðäöà ïóòåì ìåõàíè÷åñêîãî âìåøàòåëüñòâà ïðåä-
ïðèíèìàþòñÿ ñ íà÷àëà 1960-õ ãã., êîãäà Ñïèðèäîí Ìó-
ëîïóëîñ (Spyridon Moulopoulos) ñ ñîàâòîðàìè âïåð-
âûå ñîçäàëè ðåâîëþöèîííûé èíòðààîðòàëüíûé áàëëîí-
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íûé íàñîñ (intra-aortic balloon pump; IABP). Ñ òåõ ïîð â
äàííîå îðèãèíàëüíîå óñòðîéñòâî áûëî âíåñåíî ìíî-
æåñòâî óñîâåðøåíñòâîâàíèé, ðàçðàáîòàíî íåñêîëüêî
íîâåéøèõ âàðèàíòîâ ëå÷åíèÿ (òàáë. 3). Õîòÿ âðà÷è, îêà-
çûâàþùèå íåîòëîæíóþ ïîìîùü, íå çàíèìàþòñÿ íå-
ïîñðåäñòâåííî óñòàíîâêîé òàêîãî ðîäà óñòðîéñòâ, èõ

ìîæíî óñòàíàâëèâàòü â îòäåëåíèè íåîòëîæíîé ïîìî-
ùè íà ñðîê, ïîêà ïàöèåíòû, íàõîäÿùèåñÿ â êðèòè-
÷åñêîì ñîñòîÿíèè, îæèäàþò ïåðåâîäà â áëîê èíòåí-
ñèâíîé òåðàïèè, ëàáîðàòîðèþ êàòåòåðèçàöèè èëè îïå-
ðàöèîííóþ ïàëàòó. Òàê èëè èíà÷å âðà÷àì íåîáõîäèìî
ïîíèìàòü îñíîâû ðàáîòû ýòèõ óñòðîéñòâ.

Установка интрааортального 
баллонного насоса (с 

использованием принципа 
контрпульсации) 

Устройство поддержки левого 
желудочка (действующие путем 
усиления центробежного или 

осевого потока) 

Экстракорпоральная мембранная 
оксигенация (непрерывный забор 
крови, насыщение ее кислородом и 

возвращение в кровоток) 
   
 

Òàáëèöà 3.
Ìåõàíèçìû ìåõàíè÷åñêîé ïîääåðæêè ïðè êàðäèîãåííîì øîêå (ìåõàíèçì äåéñòâèÿ)

Óñòàíîâêà èíòðààîðòàëüíîãî áàëëîííîãî íà-
ñîñà (ñ èñïîëüçîâàíèåì ïðèíöèïà êîíòðïóëüñà-
öèè) Óñòðîéñòâî ïîääåðæêè ëåâîãî æåëóäî÷êà
(äåéñòâóþùèå ïóòåì óñèëåíèÿ öåíòðîáåæíîãî
èëè îñåâîãî ïîòîêà) Ýêñòðàêîðïîðàëüíàÿ ìåìá-
ðàííàÿ îêñèãåíàöèÿ (íåïðåðûâíûé çàáîð êðîâè,
íàñûùåíèå åå êèñëîðîäîì è âîçâðàùåíèå â êðî-
âîòîê)

Èíòðààîðòàëüíûé áàëëîííûé íàñîñ
IABP èñïîëüçóåò ïðèíöèï êîíòðïóëüñàöèè ñ öå-

ëüþ óñèëåíèÿ ñèñòîëè÷åñêîé ôóíêöèè è ïîâûøå-
íèÿ óðîâíÿ äîñòàâêè êèñëîðîäà ê ìèîêàðäó. Óñòðîé-
ñòâî ïðåäñòàâëÿåò ñîáîé ïîëèýòèëåíîâûé áàëëîí,
êîòîðûé áûñòðî ðàñêðûâàåòñÿ âî âðåìÿ äèàñòîëû è
ñïàäàåòñÿ âî âðåìÿ ñèñòîëû. Âíà÷àëå áàëëîí ðàñ-
êðûâàåòñÿ, óñèëèâàÿ êðîâîòîê ÷åðåç êîðîíàðíûå
ñîñóäû è îêàçûâàÿ ïðîòèâîäåéñòâèå äàâëåíèþ â àîð-
òå. Çàòåì áàëëîí áûñòðî ñïàäàåòñÿ, ýôôåêòèâíî
ñíèæàÿ ïîñòíàãðóçêó íà ñåðäöå ïóòåì ñîçäàíèÿ ðàç-
ðåæåíèÿ è ñïîñîáñòâóÿ ïðÿìîòî÷íîìó äâèæåíèþ
êðîâè. Ýòîò öèêë ñèíõðîíèçèðîâàí ñ ñîêðàùåíèÿ-
ìè ñåðäöà â ñîîòíîøåíèè 1:1, ïðè ýòîì â ïåðèîäû
ïðåêðàùåíèÿ ðàáîòû àïïàðàòà äàííîå ñîîòíîøå-
íèå âîçðàñòàëî.

Ñ òåîðåòè÷åñêîé òî÷êè çðåíèÿ, êîíòðïóëüñàöèÿ -
ëîãè÷íîå è ýôôåêòèâíîå ñðåäñòâî ëå÷åíèÿ êàðäèîãåí-
íîãî øîêà. Îäíàêî äàííûå, êîòîðûìè ó÷åíûå ðàñïî-
ëàãàþò íà íàñòîÿùèé ìîìåíò, íå ïîçâîëÿþò ãîâîðèòü
îá ýòîì ñî 100-ïðîöåíòíîé óâåðåííîñòüþ. Â èññëåäîâà-
íèè SHOCK-II èññëåäîâàòåëÿì íå óäàëîñü ïðîäåìîí-
ñòðèðîâàòü ïîëüçó ïðèìåíåíèÿ äàííîãî ìåòîäà â ãðóï-
ïå ïàöèåíòîâ ñ êàðäèîãåííûì øîêîì íà ôîíå îñòðî-
ãî ïåðèîäà ÈÌ [20]. Îäíàêî â èññëåäîâàíèè BCIS-1 áûëî
ïîêàçàíî ñíèæåíèå óðîâíÿ ñìåðòíîñòè â ãðóïïå ïàöè-
åíòîâ ñ òÿæåëîé êàðäèîìèîïàòèåé, êîòîðûì ïðîâî-
äèëîñü ×ÊÂ [5]. Ó îòäåëüíûõ ïàöèåíòîâ IABP ìîæåò
áûòü ýôôåêòèâíûì âàðèàíòîì ëå÷åíèÿ êàðäèîãåííî-
ãî øîêà. Îäíàêî äàííûõ, ñâèäåòåëüñòâóþùèõ â ïîëüçó
åãî íàçíà÷åíèÿ ïðè ïëàíîâîé òåðàïèè, äî ñèõ ïîð íå-
äîñòàòî÷íî.

Âñïîìîãàòåëüíàÿ æåëóäî÷êîâàÿ ñèñòåìà
Áûëè ðàçðàáîòàíû ðàçëè÷íûå âñïîìîãàòåëüíûå

æåëóäî÷êîâûå ñèñòåìû (ventricular-assistdevice; VAD).
Íàèáîëåå ÷àñòî èñïîëüçóåìûé â ñîâðåìåííîé ïðàêòè-
êå òèï ïîäðàçóìåâàåò èñïîëüçîâàíèå íàñîñà ñ íåïðå-
ðûâíûì ïîòîêîì, óñèëèâàþùèì âûáðîñ èç ËÆ (LVAD
- ëåâîæåëóäî÷êîâûé àïïàðàò âñïîìîãàòåëüíîãî êðî-
âîîáðàùåíèÿ) (ÏÆ). Ðåæå òàêîãî ðîäà óñòðîéñòâà èñ-
ïîëüçóþò äëÿ óñèëåíèÿ ôóíêöèè ïðàâîãî èëè îáîèõ
æåëóäî÷êîâ.

Ñóùåñòâóþò èõ èìïëàíòèðóåìûå è ÷ðåñêîæíûå
ìîäåëè. Â îòíîñèòåëüíî íåáîëüøîì èññëåäîâàíèè
INTrEPID áûëà ïðîäåìîíñòðèðîâàíà ñòàòèñòè÷åñêè
çíà÷èìàÿ ïîëüçà îò ïðèìåíåíèÿ òàêîãî ðîäà óñòðîéñòâ
äëÿ ñíèæåíèÿ ÷àñòîòû îñëîæíåíèé è ñìåðòíîñòè ó
ïàöèåíòîâ, êîòîðûì íåëüçÿ áûëî íàçíà÷èòü òðàíñïëàí-
òàöèþ, íî áûë óñòàíîâëåí LVAD (ïî ñðàâíåíèþ ñ
äàííûìè ïàöèåíòîâ, ïîëó÷àâøèõ òîëüêî ìåäèêàìåí-
òîçíîå ëå÷åíèå) [20].

Íîâåéøåå ïîêîëåíèå VAD ïðåäñòàâëÿåò ñîáîé
÷ðåñêîæíûå óñòðîéñòâà, êîòîðûå èñïîëüçóþò êðûëü-
÷àòûå íàñîñû, îáåñïå÷èâàþùèå îñåâîé ïîòîê, â ïðî-
òèâîïîëîæíîñòü öåíòðîáåæíîìó ïîòîêó, èñïîëüçîâàâ-
øåìóñÿ â òðàäèöèîííûõ èìïëàíòèðóåìûõ LVAD. Â ñðàâ-
íåíèè ñ IABP ýòè íîâåéøèå ÷ðåñêîæíûå ìîäåëè (íà-
ïðèìåð, TandemHeart è Impella) ïîçâîëèëè óëó÷øèòü
ïîêàçàòåëè ãåìîäèíàìèêè, îäíàêî íå ïîâëèÿëè íà óðî-
âåíü ñìåðòíîñòè [21].
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