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INFLUENCE OF BLOOD FLOW VOLUME ALONG THE ARTERIOVENOUS
FISTULA ON THE SIZES OF THE RIGHT HEART CHAMBERS IN PATIENTS
ON PROGRAM HEMODIALYSIS
Кафедра внутренних болезней медико�профилактического факультета с курсом нефрологии и терапии факультета повышения квли�
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бургского государственного университета, Россия

РЕФЕРАТ
ЦЕЛЬ ИССЛЕДОВАНИЯ – оценка изменений правых камер сердца в зависимости от кровотока по артериовенозным
фистулам различной локализации в качестве постоянного  сосудистого доступа у больных, получающих лечение гемоди�
ализом. ПАЦИЕНТЫ И МЕТОДЫ. Эхокардиографическое и доплерографическое обследование проведено 62 больным с
хронической почечной недостаточностью (ХПН), получавшим лечение гемодиализом. РЕЗУЛЬТАТЫ. Получены убедитель�
ные данные о влиянии шунтового кровотока по артериовенозным фистулам на изменение правых камер сердца, размер и
расчетное давление в легочной артерии, а также выраженность клинической картины сердечной недостаточности. С целью
возможной коррекции возникших изменений проведено пять реконструктивных операций, после которых отмечена отчетли�
вая положительная динамика, включавшая уменьшение шунтового кровотока и эхокардиографических размеров правых
камер сердца. ЗАКЛЮЧЕНИЕ. Результатом работы явилось определение величины оптимального кровотока (500 мл/мин,
или 5% от сердечного выброса) и показаний для оперативного вмешательства на уже существующем анастомозе (увеличе�
ние размеров правого предсердия > 50 мм, шунтовый кровоток > 1000 мл/мин или 10% от сердечного выброса).

Ключевые слова: гемодиализ, атрериовенозная фистула, шунтовый кровоток, доплерография, эхокардиография, пра�
вые камеры сердца, реконструктивные операции.

ABSTRACT
THE AIM of the investigation was to assess changes to the right heart chambers depending on the blood flow along arteriovenous
fistulas of different localization as a permanent vascular access in patients treated by hemodialysis. PATIENTS AND METHODS.
Echocardiographic and dopplerographic examinations were carried out in 62 patients with chronic renal failure (CRF), treated by
hemodialysis.  RESULTS. Convincing data were obtained concerning the influence of the shunt blood flow along the arteriovenous
fistulas on changes to the right heart chambers, size and rated pressure in the pulmonary artery, as well as intensity of the clinical
picture of heart failure. For possible correction of the appearing alterations five reconstructive operations were performed
followed by distinct positive dynamics including decreased shunt blood flow and echocardiographic sizes of the right heart
chambers. CONCLUSION. The work resulted in determination of the volume of optimal blood flow (500 ml/min or 5% of the heart
output) and indications for operative interventions on the present anastomosis (greater sizes of the right auricle > 50 mm, shunt
blood flow > 1000 ml/min or 10% of the cardiac output).

Key words: hemodialysis, arteriovenous fistula, shunt blood flow, dopplerography, echocardiography, right chambers of the
heart, reconstructive operations.

ВВЕДЕНИЕ

Ãåìîäèàëèç ÿâëÿåòñÿ îñíîâíûì ìåòîäîì çàìåñ-

òèòåëüíîé òåðàïèè ó áîëüíûõ ñ õðîíè÷åñêîé ïî÷å÷-

íîé íåäîñòàòî÷íîñòüþ (ÕÏÍ). Â 1966 ãîäó

àìåðèêàíñêèé âðà÷ M.J. Brescia [1] ïðåäëîæèë ôîð-

ìèðîâàíèå àðòåðèîâåíîçíîé ôèñòóëû (AVF) â êà÷å-

ñòâå ïîñòîÿííîãî ñîñóäèñòîãî äîñòóïà äëÿ

ïðîâåäåíèÿ ïðîãðàììíîãî ãåìîäèàëèçà ó áîëüíûõ ñ

ÕÏÍ. Äî íàñòîÿùåãî âðåìåíè íàëîæåíèå àíàñòîìî-

çà ìåæäó a. radialis è v. cephalica ÿâëÿåòñÿ íàèáîëåå

ðàñïðîñòðàíåííûì ñïîñîáîì ôîðìèðîâàíèÿ AVF.

Öåëüþ íàøåé ðàáîòû áûëà îöåíêà èçìåíåíèé

ãåìîäèíàìèêè ó áîëüíûõ ñ ÕÏÍ, ïîëó÷àþùèõ ëå-

÷åíèå ãåìîäèàëèçîì, è ïîïûòêà ìèíèìèçàöèè ýòèõ

èçìåíåíèé.

Â ëèòåðàòóðå äîñòàòî÷íî ïîäðîáíî îáñóæäà-

þòñÿ âîïðîñû, ñâÿçàííûå ñ íåäîñòàòî÷íîñòüþ àð-

òåðèîâåíîçíîé ôèñòóëû. Ê íèì ñëåäóåò îòíåñòè

ñòåíîçû, òðîìáîçû, ðàçâèòèå àíåâðèçìû è èíôåê-

öèîííûå îñëîæíåíèÿ. Äèàãíîñòèêà ýòèõ ñîñòîÿíèé,

íà íàø âçãëÿä, íå ïðåäñòàâëÿåò òðóäíîñòåé, à ìå-

òîäû ëå÷åíèÿ õîðîøî èçâåñòíû ñïåöèàëèñòàì è
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ïîäðîáíî îáñóæäàþòñÿ â ëèòåðàòóðå [2, 3]. Îñî-

áåííî âàæíî ñâîåâðåìåííîå âûÿâëåíèå èíôèöèðî-

âàíèÿ ñîñóäèñòîãî äîñòóïà ñ öåëüþ ïðåäóïðåæäåíèÿ

ãåíåðàëèçàöèè èíôåêöèè. Â ëþáîì îòäåëåíèè ãåìî-

äèàëèçà íàêîïëåí îïûò ëå÷åíèÿ ýòèõ îñëîæíåíèé, è

ðåêîìåíäàöèè îáùåèçâåñòíû.

Â òàáë. 1 ïðèâåäåíà õàðàêòåðèñòèêà âñåõ âàðè-

àíòîâ ïîñòîÿííûõ ñîñóäèñòûõ äîñòóïîâ, èñïîëüçóå-

ìûõ äëÿ äëèòåëüíîãî ïðîâåäåíèÿ ãåìîäèàëèçà ó

áîëüíûõ ñ ÕÏÍ. Â íàøó çàäà÷ó íå âõîäèò îáçîð íå-

ñòàíäàðòíûõ ñïîñîáîâ ôîðìèðîâàíèÿ AV-ôèñòóë, è

ýòè âîïðîñû ïîäðîáíåéøèì îáðàçîì èçëîæåíû â âå-

ëèêîëåïíîé ìîíîãðàôèè ß.Ã. Ìîéñþêà [3]. Àâòîðû

äàííîé ñòàòüè íå ÿâëÿþòñÿ ñîñóäèñòûìè õèðóðãàìè,

íå îáëàäàþò äîñòàòî÷íûì îïûòîì ïîäîáíûõ îïåðà-

öèé è îòíîñÿòñÿ ê ñîñóäèñòîìó äîñòóïó óòèëèòàðíî

– íàëè÷èå è âîçìîæíîñòü ìàêñèìàëüíîãî âðåìåíè

èñïîëüçîâàíèÿ ïðè ìèíèìàëüíûõ ïðîáëåìàõ.

Â êëàññè÷åñêèõ òðóäàõ, ïîñâÿùåííûõ ëå÷åíèþ

áîëüíûõ ñ ÕÏÍ ãåìîäèàëèçîì, ìû íàøëè êðàò-

êèå óïîìèíàíèÿ î òîì, ÷òî óâåëè÷åíèå øóíòèðî-

âàíèÿ êðîâè ïî àðòåðèîâåíîçíîé ôèñòóëå áîëåå

20% îò ñåðäå÷íîãî âûáðîñà ïðèâîäèò ê äåêîì-

ïåíñèðîâàííîé ñåðäå÷íîé íåäîñòàòî÷íîñòè è òðå-

áóåò õèðóðãè÷åñêîé êîððåêöèè [4-6]. Äðóãèõ

êðèòåðèåâ èçáûòî÷íîé ôóíêöèè àðòåðèîâåíîçíîé

ôèñòóëû â äîñòóïíîé íàì ëèòåðàòóðå íå îáíàðó-

æåíî. Âíå âñÿêîãî ñîìíåíèÿ ïîÿâëåíèå è ïðîãðåñ-

ñèðîâàíèå ñåðäå÷íîé íåäîñòàòî÷íîñòè, îñîáåííî

â óñëîâèÿõ êîíòðîëèðóåìîé àíåìèè è èñêëþ÷åíèÿ

äðóãèõ åå ïðè÷èí, ìîæåò áûòü äèàãíîñòè÷åñêèì

êðèòåðèåì. Äðóãèì ïîêàçàíèåì ê ðåêîíñòðóêöèè

ñëóæèò óâåëè÷åíèå òîëåðàíòíîñòè ê ôèçè÷åñêîé

íàãðóçêå ïðè óìåíüøåíèè øóíòîâîãî êðîâîòîêà

ïóòåì íàëîæåíèÿ äàâÿùåé ïîâÿçêè. Âîïðîñ î ñâî-

åâðåìåííîñòè äèàãíîñòèêè óâåëè÷åííîãî êðîâî-

òîêà ïî àðòåðèîâåíîçíîé ôèñòóëå î÷åíü âàæåí,

îñîáåííî ïðè ó÷åòå òîãî, ÷òî â ñòðóêòóðå ëåòàëü-

íîñòè îñëîæíåíèÿ ñî ñòîðîíû ñåðäå÷íî-ñîñóäèñ-

òîé ñèñòåìû çàíèìàþò ïåðâîå ìåñòî è ñîñòàâëÿþò

îêîëî ïîëîâèíû âñåõ ñëó÷àåâ. Åñëè ðàçáèðàòü ãå-

ìîäèíàìè÷åñêèå íàðóøåíèÿ, âîçíèêàþùèå ïðè

ôóíêöèîíèðîâàíèè ôèñòóëû, òî îíè ýêâèâàëåíòíû

ãåìîäèíàìè÷åñêèì ñäâèãàì ïðè âðîæäåííîì äå-

ôåêòå ìåææåëóäî÷êîâîé èëè ìåæïðåäñåðäíîé ïå-

ðåãîðîäêè, òî åñòü äëèòåëüíî ñóùåñòâóþùåìó

ñáðîñó êðîâè «ñëåâà íàïðàâî». Ïðè íàëè÷èè ïðåä-

ñóùåñòâóþùåé èëè ñîõðàíÿþùåéñÿ ãèïåðòåíçèè

ñòàíîâèòñÿ î÷åâèäíûì, ÷òî ñâîåâðåìåííàÿ äèàã-

íîñòèêà è êîððåêöèÿ ïîäîáíûõ íàðóøåíèé ìîæåò

óìåíüøèòü êîëè÷åñòâî îñëîæíåíèé è óäëèíèòü ñðî-

êè æèçíè ïàöèåíòîâ.

Таблица 1

Характеристика постоянных сосудистых доступов для проведения хронического гемодиализа

Методика сосудистого
доступа

A�V фистула
«конец вены в конец ар�
терии»
«бок вены в бок артерии»
«конец вены в бок арте�
рии»

Протезирование с помо�
щью аутовены

Протезирование с помо�
щью пуповины

Протезирование с помо�
щью Goro�Tex®

Постоянный венозный ка�
тетер с дакроновой ман�
жетой

Преимущества

Хороший кровоток
Длительность функционирования

Наиболее гемодинамически выгодный
способ

Относительная быстрота формирова�
ния
Возможность использования сосудов
любой локализации
Возможность использования у «про�
блемных» больных
Достаточная скорость кровотока

Быстрота формирования
Отсутствие дополнительного артери�
овенозного сброса крови

Длительность формирования

Возможно развитие синдрома «обкрадывания» ки�
сти
Возможно развитие синдрома венозного застоя в
кисти
Увеличение сердечного выброса и венозного воз�
врата

Ограниченный срок функционирования
Относительно высокая частота инфицирования
Относительно высокая частота тромбирования

Недостаточный кровоток
«Заламывание» катетера
Высокая вероятность рециркуляции
Тромбирование
Инфицирование с возможной генерализацией
инфекции
Воздушная эмболия
Осложнения при постановке
Относительно короткий срок функционирования
Развитие стеноза вены

Имеет историческое значение

Имеет историческое значение



55

ISSN 1561�6274. Нефрология. 2006. Том 10. №2.

ПАЦИЕНТЫ И МЕТОДЫ

Â ñõåìó îáñëåäîâàíèÿ áîëüíûõ îòäåëåíèÿ ãå-

ìîäèàëèçà ÑÏáÃÌÀ èì. È.È. Ìå÷íèêîâà áûëî

âêëþ÷åíî åæåãîäíîå ýõîêàðäèîãðàôè÷åñêîå îáñëå-

äîâàíèå. Â ïðîöåññå ïðîâåäåíèÿ ïëàíîâîãî èññëå-

äîâàíèÿ ó çíà÷èòåëüíîé ÷àñòè áîëüíûõ îáðàòèëè

íà ñåáÿ âíèìàíèå èçìåíåíèÿ ïðàâûõ êàìåð ñåðä-

öà, õàðàêòåðíûå äëÿ èõ îáúåìíîé ïåðåãðóçêè, ÷òî

çàñòàâèëî çàäóìàòüñÿ î íàëè÷èè èçáûòî÷íîãî

ñáðîñà ïî àðòåðèîâåíîçíîé ôèñòóëå.

Öåëüþ íàøåãî èññëåäîâàíèÿ áûëî îïðåäåëå-

íèå âçàèìîñâÿçè âåëè÷èíû øóíòîâîãî êðîâîòîêà

ïî àðòåðèîâåíîçíîé ôèñòóëå ñ äèíàìèêîé èçìåíå-

íèé ýõîêàðäèîãðàôè÷åñêèõ ïàðàìåòðîâ ó äèàëèç-

íûõ ïàöèåíòîâ.

Îáñëåäîâàíû 62 áîëüíûõ ñ ÕÏÍ, ïîëó÷àâøèõ

ëå÷åíèå â ðàçëè÷íûõ îòäåëåíèÿõ ãåìîäèàëèçà

Ñàíêò-Ïåòåðáóðãà è Íîâîàëòàéñêà, èç íèõ 36 ìóæ-

÷èí è 26 æåíùèí. Ñðåäíèé ñðîê äèàëèçà, èíà÷å ãî-

âîðÿ, ñðîê ñóùåñòâîâàíèÿ àðòåðèîâåíîçíîé

ôèñòóëû, ñîñòàâèë 33±50 ìåñ (îò 2 äî 240 ìåñ). Ó

53 áîëüíûõ àðòåðèîâåíîçíàÿ ôèñòóëà ðàñïîëàãà-

ëàñü â òèïè÷íîì ìåñòå íà ïðåäïëå÷üå, ó 9 áîëü-

íûõ – íà ïëå÷å. Ïÿòåðî áîëüíûõ îáñëåäîâàíû

ïîâòîðíî äî è ïîñëå ðåêîíñòðóêöèè ôèñòóëû ñ öå-

ëüþ óìåíüøåíèÿ îáúåìà ñáðîñà.

Ýõîêàðäèîãðàôè÷åñêîå èññëåäîâàíèå ïðîâîäè-

ëîñü íà àïïàðàòå VIVID-3 ôèðìû GE Medical

Systems ñåêòîðíûì äàò÷èêîì ñ ÷àñòîòîé ñêàíèðî-

âàíèÿ 3,5 ÌÃö ñ èñïîëüçîâàíèåì òðèïëåêñíîãî ðå-

æèìà. Ñêàíèðîâàíèå àðòåðèîâåíîçíîé ôèñòóëû

ïðîâîäèëîñü ëèíåéíûì äàò÷èêîì ñ ÷àñòîòîé ñêà-

íèðîâàíèÿ 7 ÌÃö â Â-ðåæèìå ñ öâåòíûì äîïïëå-

ðîâñêèì êàðòèðîâàíèåì è ñ èñïîëüçîâàíèåì

ñîñóäèñòîé ïðîãðàììû. Â ïðîòîêîë ñòàíäàðòíîãî

ýõîêàðäèîãðàôè÷åñêîãî èññëåäîâàíèÿ, ðåêîìåíäî-

âàííîãî Àìåðèêàíñêîé àññîöèàöèåé ýõîêàðäèîãðà-

ôèñòîâ, âõîäèò îáÿçàòåëüíàÿ îöåíêà ðàçìåðîâ êà-

ìåð ñåðäöà, ñîêðàòèòåëüíîé ôóíêöèè ìèîêàðäà,

ñîñòîÿíèÿ êëàïàííîãî àïïàðàòà [7]. Îñîáîå âíè-

ìàíèå îáðàùàåòñÿ íà ñîñòîÿíèå ëèñòêîâ ïåðèêàð-

äà, íàëè÷èå ñâîáîäíîé æèäêîñòè èëè ôèáðèíà. Ïðè

èññëåäîâàíèè àðòåðèîâåíîçíîé ôèñòóëû îöåíèâà-

ëîñü ñîñòîÿíèå àðòåðèé è âåí, ôîðìèðóþùèõ AV-

ôèñòóëó, è ñîñòîÿíèå àíàñòîìîçà. Ðàñ÷åò îáúåìíîé

ñêîðîñòè êðîâîòîêà ÷åðåç àíàñòîìîç îïðåäåëÿëñÿ

ïî ôîðìóëå, çàëîæåííîé â ïðîãðàììó óëüòðàçâóêî-

âîãî ñêàíåðà:

VTIAV
минмл

×=)/(

ãäå V – îáúåìíàÿ ñêîðîñòü êðîâîòîêà (ñì3/ìèí),

A – ïëîùàäü ïîïåðå÷íîãî ñå÷åíèÿ ñîñóäà (ñì2), VTI

– èíòåãðàë ëèíåéíîé ñêîðîñòè ïîòîêà ÷åðåç àíàñ-

òîìîç (ñì/ñåê). Âåëè÷èíó øóíòîâîãî êðîâîòîêà

ñîîòíîñèëè ñ âåëè÷èíîé ñåðäå÷íîãî âûáðîñà (SV),

èçìåðåííîãî ïðè ýõîêàðäèîãðàôè÷åñêîì èññëåäîâà-

íèè. Äëÿ ñòàíäàðòèçàöèè ðåçóëüòàòîâ îáúåìíàÿ ñêî-

ðîñòü êðîâîòîêà ïåðåñ÷èòûâàëàñü íà ñòàíäàðòíóþ

ïëîùàäü ïîâåðõíîñòè òåëà (1,73 ì2) ïî ôîðìóëå:

V V
S

м л м и н

1
1 7 3

( / )

,
= ,

ãäå S – ïëîùàäü ïîâåðõíîñòè òåëà ïàöèåíòà

(ì2).

РЕЗУЛЬТАТЫ

Äàííûå, ïîëó÷åííûå ïðè ýõîêàðäèîãðàôè÷åñêîì

èññëåäîâàíèè è äîïëåðîãðàôèè àðòåðèîâåíîçíîé

ôèñòóëû âñåé ãðóïïû ïàöèåíòîâ, ïðåäñòàâëåíû â

òàáë. 2, ãäå äëÿ ñðàâíåíèÿ ïðèâåäåíû ñðåäíèå è

ìàêñèìàëüíî äîïóñòèìûå âåëè÷èíû èññëåäóåìûõ

ïîêàçàòåëåé.

Êàê ñëåäóåò èç òàáë. 2, ðàçìåðû ëåâîãî ïðåä-

ñåðäèÿ, òîëùèíà ìèîêàðäà è ôðàêöèÿ âûáðîñà ëå-

Таблица 2

Эхокардиографическое и доплерографическое обследование пациентов с ХПН
на программном гемодиализе и имеющих артериовенозную фистулу (X±m)

Показатель Нормальные Данные p
величины обследования

Диаметр анастомоза AV�фистулы (см) Нет данных 0,18±0,03 �
VTI (см/сек) Нет данных 204,9±54.9 �
Кровоток по AV�фистуле (в % от сердечного выброса) 10,5±0,3 6,0±2,1 р < 0,05
Кровоток по AV�фистуле (мл/мин) 805,6±31,7 464,6±161,8 <0,001
Кровоток по AV�фистуле с поправкой на площадь поверхности тела (мл/мин) Нет данных 470,4±157,3 �
Диаметр левого предсердия (мм) 30±0,3(<40) 39±4,7 <0,001
Конечный диастолический диаметр левого желудочка (мм) 47±0,4(<57) 50±0,5 <0,01
Толщина задней стенки левого желудочка (мм) 8,5±1,5(<12) 11,6±2,0 НД
Толщина межжелудочковой перегородки (мм) 8,5±1,5(< 12) 11,8±2,4 НД
Фракция выброса левого желудочка (%) 58±0,06(>55) 57±7 НД
Диаметр правого предсердия (мм) 37±0,4(<45) 45±6 <0,01
Диаметр правого желудочка (мм) 35±0,4(<44) 42±5,3 <0,01
Диаметр легочной артерии (мм) 18±0,3(<24) 24±5,3 НД
Расчетное давление в легочной артерии (мм  рт. ст.) 15,2±1,05(<28) 32±5,3 <0,001

Примечание. Здесь и далее в табл. 3–7 НД – не достоверно.
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âîãî æåëóäî÷êà ñóùåñòâåííî íå îòëè÷àëèñü îò

ñðåäíåíîðìàëüíûõ âåëè÷èí, îäíàêî íàõîäèëèñü íà

âåðõíåé ãðàíèöå íîðìû, ÷òî õàðàêòåðíî äëÿ äëè-

òåëüíî ñóùåñòâóþùåé àðòåðèàëüíîé ãèïåðòåíçèè.

Ðàçìåðû ïðàâûõ êàìåð ñåðäöà, äèàìåòð ëåãî÷íîé

àðòåðèè è ðàñ÷åòíîå äàâëåíèå â ìàëîì êðóãå êðî-

âîîáðàùåíèÿ äîñòîâåðíî îòëè÷àëèñü îò ñðåäíåíîð-

ìàëüíûõ ïîêàçàòåëåé. Ñðåäíèé äèàìåòð

àíàñòîìîçà àðòåðèîâåíîçíîé ôèñòóëû ñîñòàâèë

0,18±0,03 ñì. Âåëè÷èíû êðîâîòîêà ïî àðòåðèîâå-

íîçíîé ôèñòóëå ñîñòàâèëè: 6,0±2,1% (1,7 – 14%) îò

ñåðäå÷íîãî âûáðîñà, 464,6±161,8 ìë/ìèí (îò 160

äî 1050 ìë/ìèí) èëè 470,4±157,3 ìë/ìèí (îò 172,1

äî 1940 ìë/ìèí) ñ ïîïðàâêîé íà ïëîùàäü ïîâåðõ-

íîñòè òåëà, ÷òî äîñòîâåðíî îòëè÷àëîñü îò èìåþ-

ùèõñÿ ëèòåðàòóðíûõ äàííûõ (10,5±0,3%, 805,6±31,7

ìë/ìèí) [8, 9].

Îòäåëüíûì âîïðîñîì áûëî èçó÷åíèå âçàèìî-

ñâÿçè âåëè÷èíû øóíòîâîãî ñáðîñà ïî AV-ôèñòóëå

â çàâèñèìîñòè îò ìåñòà åå ôîðìèðîâàíèÿ. Äàííûå

ïðåäñòàâëåíû â òàáë. 3.

Êàê ñëåäóåò èç òàáë. 3, äèàìåòð àíàñòîìîçà ó

àðòåðèîâåíîçíûõ ôèñòóë, ðàñïîëîæåííûõ íà ïëå-

÷å, ñîñòàâèë 0,19±0,03 ñì, îáúåìíàÿ ñêîðîñòü êðî-

âîòîêà – 430,8±166,6 ìë/ìèí (îò 218 äî 1940 ìë/

ìèí) èëè 5,27±1,9% îò ñåðäå÷íîãî âûáðîñà, ïðè ïå-

ðåñ÷åòå íà ñòàíäàðòíóþ ïëîùàäü òåëà ñêîðîñòü

êðîâîòîêà áûëà 386,9±123,4 ìë/ìèí (îò 251 äî 560

ìë/ìèí). Äîñòîâåðíûõ ðàçëè÷èé ïîêàçàòåëåé íå âû-

ÿâëåíî, è ýòî óêàçûâàåò íà òî, ÷òî ìåñòî íàëîæå-

íèÿ àíàñòîìîçà ïðè ôîðìèðîâàíèè AV-ôèñòóëû íå

âëèÿåò íà îáúåìíóþ ñêîðîñòü êðîâîòîêà.

Ïðè àíàëèçå ïîëó÷åííûõ äàííûõ áûëà âûÿâ-

ëåíà âûñîêàÿ ñòåïåíü êîððåëÿöèè ìåæäó âåëè÷è-

íîé êðîâîòîêà ïî àðòåðèîâåíîçíîé ôèñòóëå (â %

îò ñåðäå÷íîãî âûáðîñà è â ìë/ìèí), äèàìåòðîì

àíàñòîìîçà è îñíîâíûìè ýõîêàðäèîãðàôè÷åñêèìè

ïîêàçàòåëÿìè ëåâûõ è ïðàâûõ êàìåð ñåðäöà, à òàê-

æå äèàìåòðîì è ðàñ÷åòíûì äàâëåíèåì â ëåãî÷-

íîé àðòåðèè. Äàííûå ïðåäñòàâëåíû â òàáë. 4.

Êàê ñëåäóåò èç òàáë. 4, íå ïîëó÷åíî êîððåëÿ-

öèè ìåæäó êðîâîòîêîì ïî àðòåðèîâåíîçíîé ôèñòó-

ëå è ôðàêöèåé âûáðîñà ëåâîãî æåëóäî÷êà (r = 0,14).

Îáíàðóæåíà âïîëíå çàêîíîìåðíàÿ âûñîêàÿ ñòåïåíü

êîððåëÿöèè ìåæäó êðîâîòîêîì è äèàìåòðîì àðòå-

ðèîâåíîçíîãî àíàñòîìîçà (r = 0,69, p<0,01). Â òàáë.

4 ïîêàçàíû êîððåëÿòèâíûå âçàèìîñâÿçè ìåæäó

âåëè÷èíîé êðîâîòîêà ïî àðòåðèîâåíîçíîé ôèñòóëå

è ëåâûìè êàìåðàìè ñåðäöà, ÷òî çàêîíîìåðíî è

âïîëíå îáúÿñíÿåòñÿ äëèòåëüíî ïðåäñóùåñòâóþùåé

èëè ñîõðàíÿþùåéñÿ ãèïåðòåíçèåé ó áîëüíûõ ñ

ÕÏÍ. Íàèáîëåå èíòåðåñíûå, íà íàø âçãëÿä, çàâè-

ñèìîñòè ïîëó÷åíû ìåæäó êðîâîòîêàìè ïî ôèñòó-

ëå è äèàìåòðàìè ïðàâîãî ïðåäñåðäèÿ (r = 0,51-0,56,

p<0,01), ïðàâîãî æåëóäî÷êà (r=0,38-0,45, ð<0,01-

0,05), ëåãî÷íîé àðòåðèè (r=0,43-0,53 ð<0,01) è ðàñ-

Таблица 3

Величины шунтового кровотока в зависимости от расположения артериовенозной фистулы (X±m)

Показатель Место наложения анастомоза p

В нижней 1/3 На плече
предплечья

Количество больных 53 9
Диаметр анастомоза (см) 0,18�0,03 0,19±0,03 НД
Объемная скорость кровотока (в % от сердечного выброса) 6,0±2,1 5,27±1,9 НД
Объемная скорость кровотока (мл/мин) 464,6±161,8 430,8±166,6 НД
Объемная скорость кровотока с поправкой на площадь тела (мл/мин) 470,4±157,3 386,9±123,4 НД

Таблица 4

Взаимосвязь скорости кровотока по артериовенозной фистуле с данными
эхокадиографического исследования

Показатель          Кровоток по артериовенозной фистуле

% от сердечного мл/мин с поправкой на
выброса площадь поверхности

тела (мл/мин)
r (p) r (p) r (p)

Диаметр анастомоза 0,67(p<0,01) 0,69(p<0,01) 0,69(p<0,01)
Диаметр левого предсердия (мм) 0,47(p<0,01) 0,37(p<0,05) 0,46(p<0,01)
Конечный диастолический диаметр левого желудочка (мм) 0,37(p<0,05) 0,47(p<0,01) 0,47(p<0,01)
Толщина задней стенки левого желудочка (мм) 0,39(p<0,05) 0,5(p<0,01) 0,5(p<0,01)
Толщина межжелудочковой перегородки (мм) 0,46(p<0,01) 0,5(p<0,01) 0,5(p<0,01)
Фракция выброса левого желудочка (%) 0,13НД 0,14НД 0,14НД
Диаметр правого предсердия (мм) 0,56(p<0,01) 0,51(p<0,01) 0,55(p<0,01)
Диаметр правого желудочка (мм) 0,45(p<0,01) 0,38(p<0,05) 0,43(p<0,01)
Диаметр легочной артерии (мм) 0,52(p<0,01) 0,43(p<0,01) 0,53(p<0,01)
Расчетное давление в легочной артерии (мм  рт. ст.) 0,40(p<0,05) 0,33(p<0,05) 0,57(p<0,01)
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÷åòíûì äàâëåíèåì â ëåãî÷íîé àðòåðèè (r=0,33-0,57,

ð<0,05-0,01). Ïî ñâîèì ãåìîäèíàìè÷åñêèì õàðàê-

òåðèñòèêàì ýòè èçìåíåíèÿ ïðèáëèæàþòñÿ ê âðîæ-

äåííûì ïîðîêàì ñåðäöà ñî ñáðîñîì êðîâè ñëåâà

íàïðàâî, ïðè êîòîðûõ ïåðâè÷íî ñòðàäàþò èìåííî

ïðàâûå ïîëîñòè ñåðäöà. Òàêèì îáðàçîì, ïîëó÷åíû

óáåäèòåëüíûå äàííûå î âëèÿíèè øóíòîâîãî êðî-

âîòîêà ïî àðòåðèîâåíîçíûì ôèñòóëàì íà èçìåíå-

íèå ïðàâûõ êàìåð ñåðäöà, ðàçìåð è ðàñ÷åòíîå

äàâëåíèå â ëåãî÷íîé àðòåðèè.

Ñëåäóþùèì ýòàïîì íàøåé ðàáîòû ñòàëî îïðå-

äåëåíèå íàèáîëåå áåçîïàñíûõ â ïëàíå ðàçâèòèÿ ïà-

òîëîãè÷åñêèõ èçìåíåíèé ïðàâûõ êàìåð ñåðäöà

âåëè÷èí øóíòîâîãî êðîâîòîêà ïðè ñîõðàíåíèè, ðà-

çóìååòñÿ, âîçìîæíîñòè ïðîâåäåíèÿ àäåêâàòíîãî

äèàëèçà. Ó÷èòûâàÿ òî, ÷òî âî âðåìÿ ñåàíñà ãåìî-

äèàëèçà ñêîðîñòü êðîâîòîêà ñîñòàâëÿåò 250–300 ìë/

ìèí è â îòå÷åñòâåííûõ îòäåëåíèÿõ ðåäêî âûõîäèò

çà ýòè ïðåäåëû, ìû ïîçâîëèëè ñåáå ðàçäåëèòü âñåõ

ïàöèåíòîâ íà òðè ãðóïïû â çàâèñèìîñòè îò êðîâîòî-

êà ïî àðòåðèîâåíîçíîé ôèñòóëå (òàáë. 5).

Êàê ñëåäóåò èç òàáë. 5, ñðåäíÿÿ îáúåìíàÿ ñêî-

ðîñòü êðîâîòîêà ïî àðòåðèîâåíîçíîé ôèñòóëå ñî-

ñòàâèëà 464,6±161,8 ìë/ìèí, èëè 6,0±2,1 îò

ñåðäå÷íîãî âûáðîñà. Ìèíèìàëüíûé êðîâîòîê áûë

217,9 ìë/ìèí (1,7%), ìàêñèìàëüíûé – 1940 ìë/ìèí

(18,4%). Ó ïàöèåíòîâ ïåðâîé ãðóïïû ñðåäíÿÿ ñêî-

ðîñòü êðîâîòîêà ñîñòàâèëà 379,5±35,0 ìë/ìèí, èëè

4,80±23% îò ñåðäå÷íîãî âûáðîñà (îò 217,9 äî 498

ìë/ìèí). Âî âòîðîé

ãðóïïå ñðåäíÿÿ ñêî-

ðîñòü êðîâîòîêà ñî-

ñòàâèëà 543,6±80,0

ìë/ìèí, èëè

8,0±1,2% îò ñåðäå÷-

íîãî âûáðîñà (îò

523 äî 797 ìë/ìèí).

Â òðåòüåé ãðóïïå

ñðåäíÿÿ ñêîðîñòü

êðîâîòîêà áûëà

1203,3±432,9 ìë/ìèí

(îò 941 äî 1940 ìë/ìèí), èëè 16,7±5,4% îò ñåðäå÷-

íîãî âûáðîñà. Ó ýòèõ æå ïàöèåíòîâ ïðè ýõîêàðäè-

îãðàôèè ðåãèñòðèðîâàëàñü äèëàòàöèÿ ïðàâûõ êàìåð

ñåðäöà è ëåãî÷íîé àðòåðèè, à òàêæå ïðèçíàêè íà-

÷àëüíîé ëåãî÷íîé ãèïåðòåíçèè (ïîâûøåíèå äàâëå-

íèÿ â ëåãî÷íîé àðòåðèè áîëåå 30 ìì ðò. ñò.), ÷òî è

ïðåäñòàâëåíî â òàáë. 6.

Êàê ñëåäóåò èç òàáë. 6, ïîëó÷åíû äîñòîâåðíûå

äàííûå óâåëè÷åíèÿ ïðàâûõ êàìåð ñåðäöà (ð<0,05-

0,001) è äèàìåòðà ëåãî÷íîé àðòåðèè (ð<0,01) â ãðóï-

ïå áîëüíûõ, èìåþùèõ øóíòîâûé ñáðîñ êðîâè ïî

àðòåðèîâåíîçíîé ôèñòóëå áîëåå 800 ìë/ìèí. Ýòî

ñâèäåòåëüñòâóåò î íà÷àëüíîé ïåðåãðóçêå ïðàâûõ

êàìåð ñåðäöà è âûñîêîé âåðîÿòíîñòè ðàçâèòèÿ äå-

êîìïåíñàöèè.

Ó ïÿòè áîëüíûõ â íàøåì íàáëþäåíèè ñî ñðåä-

íèì ñðîêîì ôóíêöèîíèðîâàíèÿ àðòåðèîâåíîçíîé ôè-

ñòóëû â òå÷åíèå 105,8±15,4 ìåñ áûëè âûÿâëåíû

êëèíè÷åñêèå ïðèçíàêè ñåðäå÷íîé íåäîñòàòî÷íîñòè,

êîòîðûå óìåíüøàëèñü ïðè âðåìåííîé îñòàíîâêå êðî-

âîòîêà ïî AV-ôèñòóëå. Ýòî ïîñëóæèëî îñíîâíûì êðè-

òåðèåì ê ïðîèçâîäñòâó ðåêîíñòðóêòèâíûõ îïåðàöèé,

íàïðàâëåííûõ íà ñíèæåíèå øóíòîâîãî êðîâîòîêà.

Áîëüíûå áûëè îáñëåäîâàíû íåïîñðåäñòâåííî äî îïå-

ðàöèè è â òå÷åíèå ïîëóãîäà ïîñëå ïðîèçâåäåííîé ðå-

êîíñòðóêöèè àðòåðèîâåíîçíîãî àíàñòîìîçà. Äàííûå

ïðåäñòàâëåíû â òàáëèöå 7.

Êàê ñëåäóåò èç òàáëèöû, ñðåäíèé äèàìåòð àíà-

ñòîìîçà ñîñòàâëÿë 0,35±0,08 ñì (îò 0,3 äî 0,48 ñì)

Таблица 5

Характеристика больных в зависимости от объемного
кровотока по артериовенозной фистуле (X±m)

Группы пациентов Диаметр               Кровоток

анастомоза (см) в % от сердечного мл/мин
выброса

Все больные (n=62) 0,18±0,03 6,0±2,1 464,6±161,8
Скорость кровотока < 500 мл/мин (n=38) 0,18±0,025 4,8±0,23 379,5±35,0
Скорость кровотока 500�800 мл/мин (n=18) 0,20±0,018 7,98±1,2 543,6±80,0
Скорость кровотока > 800 мл/мин (n=6) 0,31±0,11 16,7±5,4 1203,3±432,9
p НД 4�2 <0,01 4�2

4�3 <0,05 p <0,001

Таблица 6

Взаимосвязь эхокадиографических показателей с кровотоками
по артериовенозным фистулам (X±m)

Показатель Все боль� Меньше 500 500–800 Больше 800 p
ные (n=62) мл/мин (n=38) мл/мин (n=18) мл/мин (n=6)
1 2 3 4

Диаметр левого предсердия (мм) � 38±0,5 43±3,4 44±3,0 �
Конечный диастолический диаметр левого желудочка(мм) 50±5,6 50±0,5 54±4,1 53,55,5 НД
Толщина задней стенки левого желудочка (мм) 11,6±2,0 11,3±3,2 13,0±2,2 12,6±0,2 НД
Толщина межжелудочковой перегородки (мм) 11,8±2,4 11,5±3,2 13,3±2,4 13,6±1,4 НД
Фракция выброса левого желудочка (%) 57±7 60±5,5 57±5,8 53±7 НД
Диаметр правого предсердия (мм) 45±6 44,5±0,5 50,0±6,4 57±1,0 2�4<0,001
Диаметр правого желудочка (мм) 42±5,3 42,0±1,0 45±5,3 47,5±2,5 2�4<0,05
Диаметр легочной артерии (мм) � 24,0±0,5 26±2,2 26±0 2�4<0,01
Расчетное давление в легочной артерии (мм Hg) � 28,0±8,5 34±7,3 34±9 НД
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äî îïåðàöèè è â õîäå ðåêîíñòðóêöèè áûë óìåíü-

øåí äî 0,18±0,03 (ð<0,05). Ñîîòâåòñòâåííî, îáúåì-

íàÿ ñêîðîñòü êðîâîòîêà óìåíüøèëàñü ñ

1306,5±422,9 ìë/ìèí (îò 1159 äî 1940 ìë/ìèí) äî

435,8±107,3 ìë/ìèí (ð<0,001). Â ïðîöåíòàõ îò ñåð-

äå÷íîãî âûáðîñà ýòî óìåíüøåíèå ñîñòàâèëî

17,8±5,5% – 5,8±2,3% (p<0,01). Ïðè ïîâòîðíîì îá-

ñëåäîâàíèè íå áûëî îáíàðóæåíî äèíàìèêè ýõîêàð-

äèîãðàôè÷åñêèõ ïîêàçàòåëåé ñî ñòîðîíû ëåâûõ

êàìåð ñåðäöà, îäíàêî ïîëó÷åíû îò÷åòëèâûå ïîëî-

æèòåëüíûå èçìåíåíèÿ ðàçìåðîâ ïðàâîãî ïðåäñåð-

äèÿ ñ 59±3,6 ìì äî 51,1±1,0 ìì (p<0,05) è äèàìåòðà

ëåãî÷íîé àðòåðèè ñ 26,0±0 äî 23,5±0,7 ìì (p<0,01).

Ñëåäóåò îòìåòèòü òîò ôàêò, ÷òî âñå àðòåðèîâå-

íîçíûå ôèñòóëû áûëè ðàñïîëîæåíû â íèæíåé òðå-

òè ïðåäïëå÷üÿ.

Òàêèì îáðàçîì, óìåíüøåíèå øóíòîâîãî ñáðî-

ñà êðîâè ïî àðòåðèîâåíîçíûì ôèñòóëàì ïðèâåëî

êàê ê ïîçèòèâíîé äèíàìèêå â ñîñòîÿíèè ïàöèåíòîâ

– óìåíüøåíèþ ïðîÿâëåíèé ñåðäå÷íîé íåäîñòàòî÷-

íîñòè, óâåëè÷åíèþ òîëåðàíòíîñòè ê ôèçè÷åñêèì

íàãðóçêàì, òàê è ê îáúåêòèâíîé ïîëîæèòåëüíîé äè-

íàìèêå ýõîêàðäèîãðàôè÷åñêèõ è äîïëåðîãðàôè÷åñ-

êèõ ïîêàçàòåëåé.

ОБСУЖДЕНИЕ

Íà îñíîâàíèè ïðîâåäåííîé ðàáîòû ìîæíî ïðåä-

ëîæèòü îñíîâíûå äèàãíîñòè÷åñêèå êðèòåðèè, êîòî-

ðûå ïîçâîëÿþò ñôîðìóëèðîâàòü ïîêàçàíèÿ ê

ðåêîíñòðóêòèâíûì îïåðàöèÿì, íàïðàâëåííûì íà

óìåíüøåíèå øóíòîâîãî êðîâîòîêà ïî àðòåðèîâå-

íîçíûì ôèñòóëàì (òàáë. 7).

Àáñîëþòíûìè ïîêàçàíèÿìè, íà íàø âçãëÿä, ñëå-

äóåò ñ÷èòàòü ïîÿâëåíèå è ïðîãðåññèðîâàíèå ñåð-

äå÷íîé íåäîñòàòî÷íîñòè ïðè èñêëþ÷åíèè èëè

ìèíèìèçàöèè äðóãèõ åå ïðè÷èí, ðàñøèðåíèå ïðà-

âîãî ïðåäñåðäèÿ áîëåå 50 ìì â ñî÷åòàíèè ñ óâåëè-

÷åíèåì äàâëåíèÿ â ëåãî÷íîé àðòåðèè âûøå 40 ìì

ðò. ñò. è ñêîðîñòüþ êðîâîòîêà áîëüøå 1000 ìë/ìèí,

èëè 10% îò ñåðäå÷íîãî âûáðîñà.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

1. Ñôîðìèðîâàííûé àðòåðèîâåíîçíûé àíàñòî-

ìîç îáóñëàâëèâàåò îïðåäåëåííûå ýõîêàðäèîãðàôè-

÷åñêèå èçìåíåíèÿ, íå ñâÿçàííûå ñ îñíîâíûì

çàáîëåâàíèåì, íàëè÷èåì ó ïàöèåíòà õðîíè÷åñêîé

ïî÷å÷íîé íåäîñòàòî÷íîñòè è àðòåðèàëüíîé ãèïåð-

òåíçèè, à íåñóùèå âñå ãåìîäèíàìè÷åñêèå ïðèçíà-

êè øóíòèðîâàíèÿ êðîâè «ñëåâà íàïðàâî».

2. Öåëåñîîáðàçíî âêëþ÷èòü ýõîêàðäèîãðàôèþ è

äîïëåðîãðàôè÷åñêîå èññëåäîâàíèå àðòåðèîâåíîçíîé

ôèñòóëû â îáÿçàòåëüíîå åæåãîäíîå îáñëåäîâàíèå

áîëüíûõ, íàõîäÿùèõñÿ íà ïðîãðàììíîì ãåìîäèàëèçå.

3. Àáñîëþòíûì ïîêàçàíèåì ê ðåêîíñòðóêòèâ-

íîé îïåðàöèè ÿâëÿåòñÿ ðàçâèòèå è ïðîãðåññèðîâà-

íèå ñåðäå÷íîé íåäîñòàòî÷íîñòè ñ óâåëè÷åíèåì

òîëåðàíòíîñòè ê ôèçè÷åñêîé íàãðóçêå ïðè óìåíü-

øåíèè êðîâîòîêà è èñêëþ÷åíèè èëè íåçíà÷èòåëü-

íîì âëèÿíèè íà íåå äðóãèõ ôàêòîðîâ.

4. Ýõîêàðäèîãðàôè÷åñêèìè è äîïëåðîãðàôè÷åñ-

êèìè ïîêàçàíèÿìè ê ðåêîíñòðóêöèè ñëåäóåò ñ÷è-

òàòü ðàñøèðåíèå ïðàâîãî ïðåäñåðäèÿ äî 50 ìì,

ïîâûøåíèå ðàñ÷åòíîãî äàâëåíèÿ â ëåãî÷íîé àðòå-

ðèè áîëåå 40 ìì ðò. ñò., êðîâîòîêà ïî àðòåðèîâå-

íîçíîé ôèñòóëå 1000 ìë/ìèí, èëè 10% îò ñåðäå÷íîãî

âûáðîñà è áîëåå.

5. Ðåêîíñòðóêöèÿ àðòåðèîâåíîçíîé ôèñòóëû ñî

ñíèæåíèåì êðîâîòîêà äî ðåêîìåíäóåìûõ âåëè÷èí

ïðèâîäèò ê óìåíüøåíèþ êëèíè÷åñêèõ ïðîÿâëåíèé

ñåðäå÷íîé íåäîñòàòî÷íîñòè, îáðàòíîìó ðàçâèòèþ

èçìåíåíèé ïðàâûõ êàìåð ñåðäöà è íîðìàëèçàöèè

äàâëåíèÿ â ëåãî÷íîé àðòåðèè.

6. Îïòèìàëüíûå âåëè÷èíû êðîâîòîêà ïî àðòå-

ðèîâåíîçíîé ôèñòóëå ñîñòàâëÿþò îêîëî 500 ìë/ìèí,

÷òî âïîëíå äîñòàòî÷íî äëÿ ïðîâåäåíèÿ ñòàíäàðò-

íîãî äèàëèçà.

Таблица 7

Характеристика больных до и после реконструкции артериовенозной фистулы (X±m)

Показатель До реконст� После реконст� p
рукции (n=5) рукции (n=5)

Диаметр анастомоза AV�фистулы (cм) 0,35±0,08 0,18±0,03 0,05
VTI (см/сек) 229,5±68,8 236,5±81,4 NS
Кровоток по AV�фистуле (в % от сердечного выброса) 17,8±5,5 5,8±2,3 0,01
Кровоток по AV�фистуле (мл/мин) 1162,4±475,5 424,5±92,8 0,001
Кровоток по AV�фистуле с поправкой на площадь поверхности тела (мл/мин) 1306,5±422,9 435,8±107,3 0,001
Диаметр левого предсердия (мм) 46,3±5,0 41,7±7,3 НД
Конечный диастолический диаметр левого желудочка (мм) 55,0±6,0 52,7±3,8 НД
Толщина задней стенки левого желудочка (мм) 12,6±3,6 12,6±4,4 НД
Толщина межжелудочковой перегородки (мм) 12,4±3,3 13,1±4,4 НД
Фракция выброса левого желудочка (%) 61,0±16,5 64,0±9,5 НД
Диаметр правого предсердия (мм) 59±3,6 51,1±1,0 0,05
Диаметр правого желудочка (мм) 47,7±2,5 42,3±4,9 НД
Диаметр легочной артерии (мм) 26,0±0 23,5±0,7 0,01
Расчетное давление в легочной артерии (мм  рт. ст.) 34,0±12,7 22,5±3,5 НД
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