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Электролечение различных видов аритмий сердца за последнее 
время все более широко применяется в клинике. В качестве электриче
ского воздействия на сердце в основном применяют одиночный им
пульс, генерируемый импульсным дефибриллятором ИД-1-ВЭИ. З а  ру
бежом пользуются различными модификациями импульсного дефиб
риллятора и лишь в некоторых клиниках применяют дефибрилляторы 
переменного тока при ограничении продолжительности воздействия до 
0,02—0,04 сек. (Б. А. Королев с соавторами; А. П. Матусова с соавто
рами; Effort; Hopps; Zoll). Хотя преимущества применения одиночного 
импульса сейчас общепризнаны (Н. Л . Гурвич с соавторами; В. А. М а 
карычев с соавторами; Lown с  соавторами; Yarbrouch с соавторами), 
некоторые исследователи допускают возможность применения и пере
менного тока в качестве метода выбора (Djourno; Zoll; H opps).  В н а
стоящей работе приведены результаты сравнительной эффективности 
дефибрилляции сердца при помощи одиночного импульса, переменного 
и постоянного пульсирующего тока. Последний вид тока является как 
бы связующим звеном между одиночным импульсом и переменным то
ком. поэтому мы ему и уделили особое внимание, хотя «а  практике 
такой вид тока не применялся.

Опыты были проведены на 25 собаках весом от 6 до 20 кг после 
введения им под кожу 4 мг./кг пантопона. Фибрилляцию желудочков 
вызывали воздействием на животное переменного тока (127 в, 50 гц) 
в течение 3 сек. Электроды (иглы) были введены под кожу одной из 

передних и контралатеральной задней лапы. Дефибрилляцию сердца 
проводили посредством одного из 3 видов испытуемых токов через



большие электроды диаметром 7—8 см, зафиксированные с правой и 
левой стороны грудной клетки на уровне расположения сердца. Порого
вая величина дефибриллирующего тока устанавливалась в результате 
2—4 последовательных электрических воздействий возрастающей силы, 
проведенных в течение 15—30-й секунды после наступления ф ибрилля
ции. Величину порога проверяли для каждого вида испытуемого тока 
2—3 раза при повторных испытаниях после фибрилляции и дефибрил
ляции сердца, проводившихся через интервалы 15 мин .

Переменный ток испытывали при напряжениях до 550 в и длитель
ности воздействия от 0,06 до 0,4 сек. Постоянный пульсирующий ток по
лучали путем однополупериодного выпрямления переменного тока 
50 гц с помощью мощного газотрона (типа ВГ-237), одиночный им
п ульс  — с помощью импульсного дефибриллятора. При емкости 16 мкф 
и индуктивности 0,4 гн длительность импульса (одного полупериода)

Рис. 1. Осциллограммы дефибриллирующего тока у собаки весом 13,5 кг. 
Пороговые величины: а — переменного тока (12 а ) ; 6 — постоянного пульсирую щ его тока (8 а );

в — одиночного импульса (8, 7 а ).

составляла 8,3 мсек. Всего было проведено испытаний: переменным
то ко м  —  110. одиночным импульсом — 96, постоянным пульсирующим 
током —  28. Испытуемые токи записывались на катодном осциллографе 
(типа ОК-21). Эффект электрического воздействия на сердце контро
лировался по записи ЭКГ и уровня артериального давления в одной из 
бедренных артерий.

При сопоставлении величин разных видов дефибриллирующего то
ка принимали во внимание полную их амплитуду, а не эффективное 
значение. Суммация эффекта обеих фаз переменного синусоидального 
тока и получаемого от импульса дефибриллятора колебательного р азр я 
да была ранее доказана нами как при возникновении, так  и при пре
кращении фибрилляции этими видами тока (Н. Л. Гурвич и В. А. М а 
кары чев).

На рис. 1 показаны осциллограммы пороговых величин дефибрил
лирующего тока у подопытной собаки весом 13,5 кг. Эти величины 
составляли для одиночного импульса 8,7 а, для переменного тока — 
12 а, для постоянного пульсирующего тока — 8 а.

Пороговая величина дефибриллирующего тока при одиночном 
импульсе оставалась на относительно постоянном уровне при повторных 
испытаниях у одной и той же собаки. Такой закономерности не наблю 
далось при испытании переменного тока. Обычно минимальная величи
на дефибриллирующего переменного тока, установленная в одном испы
тании, не являлась достаточной в других, что вызывало необходимость 
увеличения (часто весьма значительного) тока до достижения эффекта. 
Несколько более закономерным я влялся эффект дефибрилляции серд
ца от действия постоянного пульсирующего тока.

Величины дефибриллирующего тока значительно варьировали 
у разных собак в зависимости от их веса и других особенностей. При 
дефибрилляции сердца одиночным импульсом эти величины находились 
в пределах 4,6— 15 а, при дефибрилляции переменным током — 4— 19,8 а,



при дефибрилляции постоянным пульсирующим током (у 6 собак) — 
8— 13,6 а (рис. 2).

При отсутствии постоянного порога для переменного тока отсут
ствовало и постоянное соотношение к величине порога для одиночного 
импульса. У 15 собак пороговая величина переменного тока составляла 
0,83— 1,2 величины порога для одиночного импульса, у 6 это с оотноше
ние достигало 1,3— 1, 6 и у 4 в отдельных испытаниях не удавалось 
дефибриллировать сердце переменным током при наибольшем напря
ж е н и и  — 550 в (ток достигал при этом 12,7— 17,1 а) .  Во всех 4 случаях 
сердце было дефибриллировано последующим одиночным импульсом 
при меньшем токе (12,1 — 12,9 а). Подобные случаи безуспешных попы
ток дефибрилляции сердца переменным током и последующего эф ф ек

Рис. 2. Распределение величин максимального недефибриллирующего (незаштрихован- 
ные прямоугольники) и м инимального дефибриллирующего тока (заштрихованные 

прям оугольники) у подопытных собак.
П о испы таниям: а — постоянного пульсирую щ его тока на 6 собаках ; б — одиночного импульса на 
24 собаках ; в — переменного тока на 25 собаках: г — переменного тока на 6 собаках , указанны х 

в п. а ; д  —  одиночного импульса на 5 собаках из числа 6 собак, указанн ы х в п. а. 
П олож ение прям оугольника по горизонтали соответствует величине тока 8 ам п ерах ; число п рям о

угольников по вертикали соответствует числу подопытных собак.

тивного применения одиночного импульса наблюдали и другие авторы 
как в эксперименте, так и в  клинике (Сох; Lown с соавторами; Yarb
rouch с со авторам и ).

Величина дефибриллирующего постоянного пульсирующего тока 
составляла 0,65—0 ,92 величины дефибриллирующего переменного тока 
(по данным измерений порога у 6 собак). Величины порога для одиноч
ного импульса оказались в более близком совпадении с пороговой ве
личиной постоянного пульсирующего тока (при учете суммарной вели
чины амплитуд тока обоих полупериодов колебательного разряда) .  
Этим подтверждается роль 2-й полуволны в эффекте дефибрилляции, 
доказанная нами ранее фактом увеличения порога после выключения 
2-го полупериода колебательного разряда (Н. Л. Гурвич).

Относительное равенство пороговой величины дефибриллирующего 
тока при одиночном импульсе и более продолжительном воздействии на 
сердце постоянным пульсирующим током указывает, что и в последнем 
случае эффект дефибрилляции достигается при первом же импульсе 
из ряда повторяемых воздействий. По всей видимости, такое положение 
применимо и в отношении переменного тока, возможность ограничения 
продолжительности которого до одного периода доказана Djourno и



Effort. Отсутствие строгой закономерности эффекта под действием про
должительного переменного тока объясняется понижением возбудимо
сти сердца, в результате чего переменный ток дефибриллирующей силы 
приобретает способность вызвать фибрилляцию, как это и .наблюдалось 
в клинической практике (D ittm ar и W eidinger; Lown с соавторами; 
Zoll).

На основании изложенного можн о полагать, что дефибрилляция 
сердца различными видами тока и разной продолжительности воздей
ствия имеет в своей основе один и тот же механизм — одновременность 
возбуждения всего сердца и прекращение вследствие этого круговой 
циркуляции возбуждения. Естественно поэтому, что при дефибрилля
ции сердца переменным током следует ограничить продолжительность 
воздействия одним его периодом: более длительное воздействие неэф
фективно и сопровождается нарушениями функций сердца.
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DEFIBRILLATION OF THE HEART WITH D IFFERENT TYPES OF ELECTRIC
CURRENT

N . L. Gurvich, V. A. M akarychev 

S umm ar y

In experiments on dogs the authors studied the threshold values of the current 
in defibrillation of the heart with a lternating , direct pulsating current and single im pul
se (condenser d ischarge). The threshold value rem ained on a relatively constant level 
in single impulse and pulsating  current. More significant changes were observed in 
repeated trials of a lte rnating  current. In dogs of different w eight the threshold value 
of defibrillating current ranged within the limits of 4— 15 a for single impulse and up 
to 20 a for a lte rnating  current. Confrontation of the threshold values for a lternating  
current and for direct pulsating  current showed the presence of a sum effect of both 
phases of a lte rnating  current. The effect of defibrillation is explained by the exciting 
effect of electric stim ulation on the basis of which preference is given to single impulse.


