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Аннотация: Сердечно-сосудистая патология является основной причиной 

инвалидизации взрослого населения во всем Мире. По данным Всемирной организации 

здравоохранения (ВОЗ), ежегодно от ССЗ умирают более 16 млн человек. Старение 

населения и изменение образа жизни приводят к тому, что они все больше 

захватывают развивающиеся страны. Ожидают, что к 2020 г. смертность от ССЗ 

достигнет во всем мире приблизительно 25 млн в год.( Ю. Н. Беленков, Р. Г. Оганов., 

2012) 

В более молодом возрасте распространены некоронарогенные заболевания 

сердца, характеризующиеся "малыми" клиническими проявлениями, но требующие не 

менее пристального внимания клинициста, в связи с возможными осложнениями. В 

большинстве случаев, одними из первых клинических проявлений патологии 

сердечнососудистой системы в молодом возрасте являются нарушения сердечного 

ритма (НСР). Учитывая факты внезапной смерти у молодых пациентов с ДСТ, 

высокий риск развития у них фатальных аритмий, необходима комплексная оценка 

изменений сердечно - сосудистой системы. Это позволит определить 

прогностические критерии течения и ранней диагностики осложнений нарушений 

сердечного ритма у пациентов с признаками ДСТ, тем самым влияя на качество 

жизни и отдаляя сроки инвалидизации 
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система,центральной гемодинамики. 
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Annotation: Cardiovascular pathology is the main cause of disability in the adult 

population worldwide. According to the World Health Organization (WHO), more than 16 

million people die each year from CVD. Aging populations and changing lifestyles are 

making them increasingly common in developing countries. It is expected that by 2020, 

mortality from CVD will reach approximately 25 million per year worldwide. (Yu. N. 

Belenkov, R. G. Oganov., 2012). 

At a younger age, non-coronary heart diseases are common, characterized by "small" 

clinical manifestations, but requiring no less close attention of the clinician, due to possible 

complications. In most cases, one of the first clinical manifestations of the pathology of the 

cardiovascular system at a young age are cardiac arhythmias (HRDs). Given the facts of 

sudden death in young patients with CTD, a high risk of developing fatal arrhythmias, a 

comprehensive assessment of changes in the cardiovascular system is necessary. This will 

allow to determine the prognostic criteria for the course and early diagnosis of 

complications of cardiac arrhythmias in patients with signs of CTD, thereby affecting the 

quality of life and delaying the timing of disability. 

Key words: cardiac arrhythmias, UCTD, cardiovascular system, central 

hemodynamics. 

 

Актуальность. 

Соединительная ткань по своей значимости занимает в организме особое место. 

Составляя около 50 % всей массы тела, она образует скелет и наружные покровы, а 

также формирует внутреннюю среду организма, через которую все структурные 

элементы получают питательные вещества и отдают продукты метаболизма. 

Источником развития соединительной ткани является мезенхима, из которой 

формируются внешне столь непохожие друг на друга ткани: кожа и кости, кровь и 

лимфа, гладкие мышцы и хрящи, которые имеют не только общее происхождение, но 

и общность структуры и функций [45, 46,48]. 

Изменения клапанного аппарата у лиц с ДСТ способствуют локальным или 

распространенным метаболическим нарушениям в миокарде, обусловленной 

выраженной тракцией папиллярных мышц при пролабировании створок, натяжением 

аномальных хорд [3, 46,48,54,84].Нарушенный метаболизм, нейрогенные воздействия 

на проводящую систему сердца и сократительный миокард, в условиях 

дезорганизации мышечных волокон при ДСТ, влекут за собой возникновение 

электрической гетерогенности миокарда с формированием его биоэлектрической 

нестабильности [34,88, 90], что может способствовать возникновению аритмического 

синдрома при ДСТ [49]. Кроме кардиальных причин происхождения аритмий при 

ДСТ существуют и экстракардиальные, обусловленные механическим раздражением 

сердечной сорочки деформированным костяком грудной клетки [45,48,72]. 

Таким образом, функционирование сердечно-сосудистой системы при ДСТ 

имеет свои отличительные особенности, обусловленные тем, что сердце вынуждено 
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работать в неблагоприятных интра- и экстракардиальных условиях, что может стать 

субстратом для нарушений сердечного ритма. Несомненно, нарушения возбудимости 

и проводимости сердца влияют на трудовой и жизненный прогноз пациентов с ДСТ и 

требуют дополнительного обследования и лечения. 

 

Цель исследования: 

Усовершенствование ведения пациентов с нарушениями сердечного ритма и их 

осложнения на фоне дисплазии соединительной ткани. 

Материалы и методы исследования: 

Клинические исследования проведены за период 2021-2023 гг. на базе 

Самаркандского городского медицинского объединения. В популяционное 

обследование включено 160 лиц, в том числе 83 (51,2%) мужского и 77 (48,8%) 

женского пола в возрасте от 15 до 28 (20,13±0,66) лет с этиологическими признаками 

(идиопатической, врождѐнной) ПМК и АРХ. Распределение больных ПМК и АРХ в 

зависимости от возраста и пол. Как видно из представленного материала, 

распределение мужчин и женщин было приблизительно одинаковым, отмечалось 

лишь незначительное преобладание лиц мужского пола. В основном заболевание 

было характерно для возрастной группы до 18 лет  (46,6%). Критерии степени 

выраженности ДСТ включают совокупность баллов, определяемых на основании 

диагностической значимости отдельных фенотипических и висцеральных признаков 

[25]. Для констатации наличия ДСТ мы использовали: 6-8 и больше признаков ДСТ; 

привлечение не менее 2-3 различных органов; лабораторное подтверждение 

нарушения обмена соединительной ткани (повышение уровня экскреции 

гликозаминогликанов и оксипролина; фактор семейного накопления признаков ДСТ 

[51,53,56]. 

Диагноз ПМК устанавливали на основании клинико-лабораторных и 

инструментальных исследований на основании рекомендаций Белозерова Ю.М. и  др 

[15]. Критериями включения были жалобы, удлинение интервала QT на ЭКГ с 

синусовым ритмом и показатели ЭхоКГ. ЭхоКГ классификацию миксоматозной 

дегенерации митрального клапана. Миксоматозная дегенерация 0 (отсутствие 

поражений); миксоматозная дегенерация Iст. (минимально выраженная) (толщина 

створок более 3 мм); миксоматозная дегенерация II ст. (умеренно выраженная) (более 

6 мм); миксоматозная дегенерация III ст. (резко выраженная) (более 9 мм). В группу 

обследования не были включены лица без миксоматозной дегенерации так как они 

относятся к гемодинамически незначимому ПМК; и с 3 степенью миксоматозной 

дегенерации из-за риска развития выраженных гемодинамических проявлений 

митральной недостаточности; а также лица с вторичным ПМК при тщательном 

изучении анамнеза и результатов инструментального обследования, лица, у которых 

выявлялись заболевания сердечно-сосудистой системы, ревматизм, хронические 

патологии печени, почек, лѐгких. Согласно этим классификациям ПМК I степени 

была установлена у 12 (20%) пациентов, ПМК II степени – у 33  (55%), аномалия 

развития хорды у 15 (25%) обследованных больных (рис. 2.2). 
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Это было связано с влиянием степени регургитации на клинические симптомы и 

ЭКГ-показатели. 

Результаты исследования: 

Наблюдение в течение нескольких лет за пациентами с аритмическим 

синдромом на фоне дисплазии соединительной ткани показало, что наряду с 

типичными клиническими проявлениями, характерными для нарушений ритма, 

имеются и особенности, которые напрямую связаны с системными 

диспластикозависимыми морфологическими изменениями органов 

При опросе пациенты с ДСТ предъявляли жалобы со стороны нескольких 

органов и систем, но лидирующие позиции занимали расстройства общего характера 

(быстрая утомляемость, снижение внимания и работоспособности) и нарушения в 

работе сердечно сосудистой системы. Наиболее распространенной жалобой со 

стороны ССС были различные по характеру боли в грудной клетке (в 42% — 

колющая, в 12% — давящая, в 28% — чувство кардиального дискомфорта, в 18% — 

ноющая), локализованные чаще всего в области сердца. Иррадиация отмечалась в 

14% случаев, чаще в межлопаточную область. Интенсивность варьировала от сильной 

до слабой (сильные — 18%, умеренные по силе — 52%, слабые — 16%). 

Длительность ограничивалась чаще всего минутами (61%), реже секундами (20%), 

достаточно редко часами и сутками (17% и 2%). 

Пациенты часто жаловались на нерегулярный ритм работы сердца: перебои, 

ощущение сильных ударов о грудную клетку. НСР, как правило, способствовали 

провоцирующие факторы (физическая нагрузка 61%, стресс 55%, изменение погоды 

45%, умственная нагрузка 34%). Купирование приступов нарушения ритма в 84% 

случаев происходило самостоятельно, в остальных случаях - 16% на фоне приема 

седативных препаратов. 

Обсуждение: 

У обследованных нами больных ЧСС колебалась в широких пределах: от 56 до 

96 уд/мин у пациентов 1-й группы, от 80 до 110 уд./мин у пациентов 2-й группы. В 

среднем эти значения составили 81,78±0,85; и 87,67±0,65 уд./мин., соответственно 

группам. Полученные нами данные перекликаются с литературными, в которых 

показана широкая вариабильность ЧСС на ЭКГ в состоянии покоя и в половине 

случаев может не превышать нормальных величин. В наших исследованиях 

отмечалась тенденция к увеличению ЧСС по мере усугубления патологического 

процесса. Следует сказать, что больные часто жаловались на эпизоды учащения ЧСС 

в течение суток, особенно при активной физической нагрузке, что влияло на качество 

жизни пациентов. В большей степени это было характерно для больных с ПМК 2-й 

степени и наличием регургитации 2-й степени. У 14-15% обследованных больных 

была выявлена синусовая аритмия, которая проявлялась существенными 

периодическими изменениями интервала R-R. При этом пациенты указывали на 

урежение пульса в ночное время, чувство остановки сердцебиения. Синусовая 

брадикардия нами была установлена у 4% обследованных. При этом следует 

отметить, что в основном у этих пациентов были признаки гипотонии, особенно при 
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изменении парциального давления атмосферного воздуха, что проявлялось 

признаками нехватки воздуха. Синусовая брадикардия и аритмия чаще отмечалась у 

пациентов с исходной ваготонией. 

У 4,3% больных с ПМК 1-й степени отмечена синусовая тахикардия. Частота ее 

возрастала при ПМК 2-й степени, выявляясь у 20,2% обследованных 2-й группы, 

соответственно. Синусовая тахикардия обычно наблюдалась у пациентов с 

признаками симпатикотонии и гиперсимпатикотонии, в основном была связана с 

физическими нагрузками. Она сочеталась с умеренной одышкой, умеренной или 

выраженной нехваткой воздуха, что существенно сказывалось на качестве жизни 

пациентов. 

Выводы:  Таким образом, степень выраженности ПМК и АРХ у пациентов с 

ДСТ в большинстве случаев связана с частотой встречаемости и количеством 

сочетаний внешних и внутренних фенов дисплазии соединительной ткани. У 

пациентов с дисплазией соединительной ткани выявлено нарушение ритма сердца: 

синусовые аритмии встречается в 15%, синусовые бради - и тахикардии в 4% и 24,5%, 

нарушения миграции водителя ритма в 25%, экстрасистолии в 12%, изменения 

конечной части желудочкового комплекса в 16% случаях. Наличие нарушения ритма 

сердца ассоциируется с нарушениями внутрисердечной гемодинамики и объемом 

митральной регургитации. 
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