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Цель. Изучение эффективности влияния L-аргинина у женщин в перименопаузальном периоде с постинфарктным кардиосклерозом с проявлениями сердечной недостаточности.
Материалы и методы. Исследовано 135 женщин, находившихся на стационарном лечении, в возрасте от 45 до 60 лет. Все пациентки были разделены на две группы: I группу составили 80 женщин (средний возраст ‒ 45,1±6,6 года) в перименопаузальном периоде; во II группу были включены 55 женщин (средний возраст ‒ 60,6±4,6 года) в постменопаузальном периоде. Функциональное состояния сердца исследовали эходопплерографическим путем. Лечение и наблюдение продолжались в течение 3 месяцев. Эффективность проводимой терапии оценивалась ежемесячной эходопплерографией. Первая группа на фоне базисной терапии (нитраты, β-адреноблокаторы, антиагреганты, статины) дополнительно получала препарат L-аргинина 4,2 % (Тивортин) раствор 100 мл внутривенно капельно в течение 7-8 дней и далее по 5 мл (1 г) 3 раза в сутки внутрь в течение 3 месяцев. Вторая группа получала только основную терапию без применения препарата L-аргинина.
Результаты. Сравнительная оценка структурно-функциональных показателей сердца у женщин I группы продемонстрировала, что на фоне основной терапии при получении препарата L-аргинина 4,2 % раствора 100 мл внутривенно показатели до и после лечения были следующими: размер левого предсердия ‒ 5,130,18 до, 4,610,14 после; размер правого желудочка ‒ 3,110,01 до, 2,900,08 после; толщина межжелудочковой перегородки ‒ 1,42,05 до, 1,340,04 после; толщина задней стенки левого желудочка ‒ 1,380,04 до, 1,340,04 после; индекс массы миокарда левого желудочка ‒ 127,05,4 до, 112,04,7 после; конечный диастолический объем ‒ 1440,80 до, 122,06,4 после; минутный объем ‒ 4,360,20 до, 5,300,20 после; фракция выброса ‒ 48 % до, 52 % после; ударный объем ‒ 54 мл до, 62 мл после. Клинически отмечали повышение толерантности к физической нагрузке, снижение частоты приема нитратов и улучшение качества жизни.
Выводы. У женщин I группы на фоне базисной терапии с добавлением L-аргинина 4,2 % снижается функциональный класс сердечной недостаточности с II на I, нормализуются показатели диастолического наполнения левого желудочка и уменьшается частота развития повторного инфаркта миокарда.
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* Тезисы Конгресса по инфузионной терапии опубликованы в журнале «Инфузия & Химиотерапия». 

Efficiency of nitrate oxide donor Tivortin in women with post-infarction cardiosclerosis in the perimenopausal period with heart failure
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Objective. To study the effectiveness of the effect of L-arginine in women in the perimenopausal period with post-infarction cardiosclerosis with manifestations of heart failure.
Materials and methods. The study included 135 women who were hospitalized at the age from 45 to 60 years. All patients were divided into two groups: group I consisted of 80 women (mean age ‒ 45.16.6 years) in the perimenopausal period; group II included 55 women (mean age ‒ 60.64.6 years) in the postmenopausal period. The functional state of the heart was investigated by the echo-Doppler method. Treatment and observation continued for 3 months. To identify the effectiveness of the therapy was assessed by monthly echo-Doppler sonography. The first group, against the background of basic therapy (nitrates, β-blockers, antiplatelet agents, statins), additionally received the drug L-arginine 4.2 % (Tivortin) solution of 100 ml intravenously drip for 7-8 days, followed by 5 ml (1 g) 3 times per day inside within 3 months. The second group received only the main therapy without the use of L-arginine.
Results. When conducting a comparative assessment of the structural and functional indicators of the heart in women of the first group, it showed that against the background of the main therapy when receiving the drug L-arginine 4.2 % solution 100 ml intravenously before and after treatment were as follows: left atrium size ‒ 5.130.18 up to, 4.610.14 after; the size of the right ventricle ‒ 3.110.01 up to, 2.900.08 after; thickness of the interventricular septum ‒ 1.420.05 up to, 1.340.04 after; posterior wall thickness of left ventricle ‒ 1.380.04 up to, 1.340.04 after; index of left ventricle myocardial mass ‒ 127.05.4 up to, 112.04.7 after; end diastolic volume ‒ 1440.80 up to, 122.06.4 after; minute volume ‒ 4.360.20 up to, 5.300.20 after; ejection fraction ‒ 48 % up to, 52 % after; stroke volume ‒ 54 ml up to, 62 ml after. Clinically noted an increase in exercise tolerance, a decrease in the frequency of nitrate intake and an improvement in the quality of life.
Conclusions. In women of group 1, against the background of basic therapy with the addition of L-arginine 4.2 %, the functional class of heart failure decreases from II to I, the indicators of diastolic filling of the left ventricle are normalized, and the incidence of repeated myocardial infarction decreases.
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* The theses of the Congress on Infusion Therapy are published in the "Infusion & Chemotherapy" journal.
