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АКШ	
			526

ИК	
14	(2,7%)

С	пережатием	аорты	
2

OPCAB	
512	(97,3%)

Плановое	подключение	
8

Экстренное	подключение	
4

Параллельная	перфузия	
12
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Тотальная	артериальная	реваскуляризация
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Тотальная		
артериальная	

	реваскуляризация	
23

Артериальная	реваскуляризация

Миниинвазивным	доступом	
5	пациентов

Срединная	стернотомия	
18	пациентов
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Осмотр пациента 
совместно с хирургом 
до операции и 
обсуждение 
последовательности 
наложения дистальных 
анастомозов 
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Синусовый ритм ( единичные 
желудочковые экстрасистолы 
могут свидетельствовать о 
гипоксии миокарда) 
ЧСС ( 50-70 ударов в минуту) 
Анализ сегмента ST во всех 
отведениях  
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Температура тела 
пациента не ниже 36.6
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IMPEDANCE 
CARDIOGRAPHY (ICG) 
неинвазивная методика 
измерения гемодинамики в 
основе которой лежит 
оперделение волны 
биоимпеданса при 
изменении обема и 
скорости крови на 
протяжении сердечного 
цикла
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CI-  сердечный индекс  
SVI- индекс  ударного выброса  
SVRI-индекс периферического  сосудистого  сопротивления  
DO2  индекс доставки кислорода  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Динамика показателей на  этапах операции

1. Induction of anesthesia 
2. Distal anastomosis 
3. Sternum closure
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1. Induction of anesthesia 
2. Distal anastomosis 
3. Sternum closure
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Выводы

1. Методика OPCABG у пациентов с атеросклеротическим 
проажением восходящей аорты и брахеоцефальных 
артерий имеет меньший процент послеоперационных  
неврологических  осложнений по сравнению с операциями 
в условиях искусственного кровообращения. 

2.  Контроль показателей гемодинамики  залог успешной  
OPCABG  

3. ИКГ при OPCABG  позволяет оценить исходный  
волемический статус пациента,  изменнения гемодинамики 
на всех этапах OPCABG, а также избежать экстренного 
перехода на искусственное кровообращение. 

4. ИКГ мониторинг позволяет  своевременно стабилизировать 
гемодинамику   при дислокации сердца на этапе 
дистальных анастомозов.
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