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Актуальность. Заболеваемость, инвалидность и смертность от инфаркта 

миокарда до сих пор высока, поэтому поиск  новых методов лечения продолжа-

ется. 

Цель: оценка эффективности однократного применения гипербарической 

оксигенации в остром периоде экспериментальном инфаркте миокарда (ЭИМ) у 

крыс в зависимости от режима гипербарической оксигенации (ГБО) и времени 

проведения сеанса. 

Задачи: 

1 Оценка влияния ГБО на ишемизированный миокард крысы. 

2 Определение наиболее оптимальных режимов ГБО при ЭИМ. 

Материал и методы. У 108 крыс воспроизводился ЭИМ, через 3 или 24 

часа проводился сеанс ГБО в режиме 0,1 или 0,02 МПа (60 минут) с последую-

щим планиметрическим исследованием сердца через 7, 27 и 48 часов с момента 

перевязки левой коронарной артерии. 

Результаты и их обсуждение. Среди исследуемых групп каких-либо 

достоверных изменений процента зоны риска выявлено не было. 

Через 7 часов  наблюдается достоверно больший процент зоны поврежде-

ния от зоны риска в группе ГБО 0,1 МПа через 3ч. (48,32 [42,67-56,51]) по 

сравнению с группами Без ГБО (37,26 [27,50-44,25]), ГБО 0,02 МПа через 3ч 

(35,68 [30,73-39,98]). 

Через 27 часов достоверно меньший процент зоны повреждения от зоны 

риска наблюдается в группах: ГБО 0,02 МПа через 3ч. (33,48 [30,93-39,25], ГБО 

0,02 МПа через 24ч.  35,73 [30,25-38,30]); достоверно больше – в группе ГБО 

0,1 МПа через 24ч. (42,88 [38,57-48,82]), и достоверно наибольший  – в группе 

ГБО 0,1 МПа через 3ч. (55,21 [43,35-67,88]).  

Через 48 часов наблюдается тенденция к уменьшению данного показателя 

в группах ГБО по сравнению с группой Без ГБО. Достоверно меньший процент 

зоны повреждения от зоны риска  относительно группы Без ГБО (44,70 [34,39-

50,58]) наблюдается в группах: ГБО 0,1 МПа через 3ч. (31,77  [26,51-35,27]),  

ГБО 0,02 МПа через 24ч. (31,32 [27,08-37,31]). 

Выводы: 

1 Применение ГБО в остром периоде ЭИМ способствует уменьшению зо-

ны повреждения миокарда. 

2 Использование ГБО в режиме 0,02 МПа более безопасно и одинаково 

эффективно к концу 2-х суток ЭИМ в сравнении с ГБО в режиме 0,1 МПа. 

  


