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АННОТАЦИЯ 
Цель: оценка гемодинамического статуса и анестезиологической эффективности СА и ЭА у 
пациентов с повышенным ИМТ и ожирением при сохраненных коронарных резервах во время 
колопроктологических операций. 
Методы: под наблюдением были 38 больных с ИМТ 25-34,9 кг/м2 с сохранными коронарными 
резервами, у которых оценивалось статус гемодинамической системы в зависимости от 
степени ожирения.  
Полученные результаты: Полученные данные свидетельствуют об умеренной активации 
систем симпатоко-адреналина и гипоталамо-гипофизарного и адренокортикального аппарата 
в ответ на операционные травмы, что свидетельствует об эффективности применяемых 
вариантов региональной блокады. Не наблюдалось никаких осложнений при использовании 
центральных нейроаксиальных блокад. Послеоперационные эпидуральные аналгезии 
обеспечивали гладкую динамику ближайших послеоперационных периодов и помогали 
сократить сроки реабилитации пациентов. 
Выводы. Апробированные варианты центральных нейроаксильных блокад обеспечивают 
гемодинамическую стабильность в течение всей операции и вполне приемлемы для 
анестезиологического обеспечения колопроктологических операций у пациентов с ИМТ – 25-
34,9 кг/м2и сохраненными коронарными резервами. 
Ключевые слова: эпидуральная анестезия, спинальная анестезия, повышенный индекс массы 
тела, колопроктологические операции. 
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Samarqand Davlat tibbiyot institute 
KOLOPROKTOLOGIK OPERATSIYALAR DAVRIDA TANA VAZNI INDEKSI 

OSHGAN BEMORLARDA SPINAL VA EPIDURAL ANESTEZIYA FONIDA 
GEMODINAMIKA KO`RSATGICHLARINI HOLATI 

ANNOTATSIYA 
Maqsad:spinal anesteziya  va epidural anesteziya fonida ortiiqcha tana vazni bor hamda koronar 
zaxiralari saqlangan bemorlarda koloproktologik operatsiyalarda anesteziyalogik samaradorlikni va 
gemodinamika holatini baxolash. 
Material va metodlar: Tana vazni indeksi 25-34,9 kg/m2 oralig`ida bo`lgan 38 nafar bemorning 
asosiy gemodinamik ko`rsatgichlarining tana vazniga nisbatan bog`liqligi o`rganildi va solishtirildi.  
Natijalar: Operatsion travmaga javoban o`rganilgan ko`rsatgichlarda simpato-adrenal, gipotalamo-
gipofizar va adrenokartikal sistemalarning juda yengil qo`zg`alishi kuzatildi. Bu qo`llaninlgan 
regionar blokada usullarining  optimal darajadagi samaradorligi haqida dalolat beradi. Barcha 
guruhlarda markaziy neyroaksial blokadalarga nisbatan asoratlar kuzatilmadi. Operatsiyadan keyingi 
epidural anesteziya operatsiyadan keying erta davrning og`riqlarsiz silliq kechishini ta`minladi.  
Xulosa. Abrobatsiyadan o`tqazilgan markaziy neyroaksial blokada turlari operatsiyaning barcha 
davrlarida to`liq gemodinamik barqarorlikni taminlaydi va koronar zaxiralari saqlangan, ortiqcha tana 
vaznli (tana vazni indeksi 25-34,5 kg/m2) bemorlarda asosiy anestezilogik metod sifatida qo`llanilishi 
mumkin.  
Kalit so`zlar: epidural anesteziya, spinal anesteziya, ortiqcha tana vazni, koloproktologik 
operatsiyalar 
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HEMODYNAMIC STATE DURING SPINAL AND EPIDURAL ANESTHESIA IN 
PATIENTS WITH INCREASED BODY MASS INDEX DURING 

COLOPROCTOLOGICAL SURGERY 
ANNOTATION 

Objective: to assess the hemodynamic status and anesthetic efficacy of SA and EA in patients with 
elevated BMI and obesity with preserved coronary reserves during coloproctological operations. 
Methods: 38 patients with a BMI of 25-34.9 kg/m2 with intact coronary reserves were under 
observation, in whom the status of the hemodynamic system was assessed depending on the degree 
of obesity. 
Results: The data obtained indicate a moderate activation of the sympathoco-adrenaline and 
hypothalamic-pituitary and adrenocortical apparatus systems in response to surgical injuries, which 
indicates the effectiveness of the applied variants of regional blockade. No complications were 
observed with the use of central neuraxial blocks. Postoperative epidural analgesia ensured smooth 
dynamics of the immediate postoperative periods and helped to reduce the period of rehabilitation of 
patients. 
Conclusions. Approved variants of central neuraxial blockades provide hemodynamic stability 
throughout the operation and are quite acceptable for anesthetic management of coloproctological 
operations in patients with a BMI of 25-34.9 kg/m2 and preserved coronary reserves. 
Key words: epidural anesthesia, spinal anesthesia, increased body mass index, coloproctological 
operations. 

 
ВВЕДЕНИЕ. Центральные нейроаксильные блокады (ЦНБ) считаются золотым 

стандартом в анестезиологическом обеспечении при проведении колопроктологических 
операций [1.С.100, 2, 6.С.139].  
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Не смотря на преобладающее преимущества применение эпидуральной анестезии (ЭА) 
и спинальной анестезии (СА) больным с ожирением и с повышенным индексом массы тела 
(ИМТ) может осложняться манифестированными сдвигами функции сердечно-сосудистой 
системы.  Такие нарушения, с одной стороны, обусловлены понижением компенсаторно-
приспособительных механизмов со стороны гемодинамической системы, а с другой стороны, 
высокой сегментарной симпатической блокадой при применении центральных 
нейроаксиальных блокад.   

В связи с вышеуказанными причинами, у пациентов с повышенной массы тела и у 
пациентов с ожирением исследование функционального состояния сердечно-сосудистой 
системы, при использовании методов центральных нейроаксиальных блокад (ЦНБ), для 
выявления наиболее оптимальной и безопасной в колопроктологичекой практике метода 
анестезии имеет важное значение.  
ЦЕЛЬ: Оценка функционального состояния сердечно-сосудистой системы и аналгетической 
эффективности методов центральных нейроаксиальных блокад (СА и ЭА) в 
периоперационном периоде у больных с повышенным индексом массы тела и морбидным 
ожирением при сохраненных коронарных резервах. 

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ. Проанализированы результаты клинических 
наблюдений и комплексных клинико-лабораторных и биохимических исследований, 
выполненных во время колопроктологических операций у 38 больных в возрасте от 21 до 30 
лет. Все пациенты имели избыточную массу тела или ожирение I степени (ИМТ от 25 до 34,9 
кг/метр2) [4]. 

У всех (38) пациентов адаптационно-компенсаторные возможности расценены как 
сохраненными согласно многофакторным критериям сохранности резервов коранарных 
сосудов [5.С.100].  Все операции выполнялись в плановом порядке с продолжительностью в 
пределах 25-40 минут. Все больные были разделены на две группы в зависимости от способа 
анестезиологического пособия. 19 пациентов, оперированных в условиях спинальной 
анестезии составили I-группу. 19 пациентов, оперированных в условиях эпидуральной 
анестезии составили II-группу. 

Методика проведения анестезии состоялось в следующем: после введения димедрола 
внутривенно (0,2 мг/кг) и дексаметазона (0,07 мг/кг) у пациентов I-й группы на уровне 
поясничных позванков LII-LIV выполняли пункцию субарахноидального пространства с 
последующим введением 2,0-2,5 мл (10-12,5 мг) 0,5% раствора гипербарического раствора 
бупивакаина. Доза бупивакаина была рассчитана в зависимости от индивидуальных 
морфометрических характеристик пациентов [6]. 

Пациентам II-й группу тоже проводили аналогическую премедикацию, с последующей 
послойной инфильтрационной анестезией в положении на боку в пределах LI-ThXII 
проводили пункцию-катетеризацию эпидуральной полости. Катетер был введен в 
краниальном направлении на 4-5 см с последующим введением 2,0 – 2% лидокаина в качестве 
тест дозы. Далее, порциями, медленно через эпидуральный катетер был введен изобарический 
раствор бупивакаина (0,5%) в дозах 1,25-1,5 мл после того как удостоверились отсутствию 
признаков спинальной блокады. Больным обоих групп придавали лежачее положение с 
приподнятом головным концом на 10-15° после появления всех клинических признаков 
полной сенсомоторной сегментарной блокады.  Внутривенно был введен 0,2 мг/кг сибазон для 
снятия психоэмоционального напряжения.  

Для оценки эффективности обезболивания использовали общепринятые клинические 
признаки. Для оценки серсорного блока использовали тест pinprick – утрата болевой 
чувствительности. После стабилизации сенсомоторного состояния оценивали верхнюю 
границу блокады.  По шкале P. Bromage оценивали глубину моторной блокады. Для изучения 
состояния центральной гемодинамики использовали метод эхокардиографии с помощью 
аппарата Mindray. Исследовали насыщение гемоглобина (SpO2), частоту сердечных 
сокращений (ЧСС), определяли ударный индекс (УИ), сердечный индекс (СИ), общее 
периферическое сосудистое  сопротивление (ОПСС), среднее динамическое давление  (СДД) 



БИОМЕДИЦИНА ВА АМАЛИЁТ ЖУРНАЛИ  |  ЖУРНАЛ БИОМЕДИЦИНЫ И ПРАКТИКИ  |  JOURNAL OF BIOMEDICINE AND PRACTICE                                                      №2 | 2022  

70 

отслеживали с помощью монитора  Schiller. Для оценки адекватности анестезии использовали 
индекс напряжения (ИН), используя для этого математический анализ сердечного ритма [1],  
измеряли уровень суммарного кортизола  (СК) в плазме крови (радиоиммунный методом) и 
скорости  экскреции норадреналина (НА) в моче [2.С.222].  

Все исследования проводились на четырех этапах: первый этап – на операционном 
столе; второй этап – перед выполнения кожного разреза; третий этап – в наиболее 
болезненный момент операции (перевязка сосудов); четвертый этап – после завершения 
манипуляции.  

Полученные данные были обработаны методами вариационного анализа с 
применением критерия Стьюдента (при помощи программы Microsoft Excel - 2007) и 
представлялись в виде M±m, где: M – среднее арифметическое значение, m – стандартная 
ошибка среднего. Статистически достоверными считали различия, удовлетворяющие p<0,05. 
Полученные результаты представлены в таблице. 

РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЕ: При изучении течения спинальной анестезии у 
пациентов I-группы выявили, что характерные клинические признаки полного сегментарного 
сенсорно-моторного блока наблюдались к 6-8-й минуте после субарахноидального введения 
расчетной дозы местного анестетика и продолжались в течение 1,5-2 часов. При этом уровень 
сегментарной сенсорной блокады находился в пределах Th9-Th7 дерматомам. При 
применении ЭА (II-группа больных) клинические признаки полной сегментарной сенсорно-
моторной блокады появились только к 15-18 минуте после введения анестетика, а уровень 
сегментарной сенсорной блокады находился в пределах Th10-Th8 дерматомам. 

Исходное состояние гемодинамики у пациентов двух групп характеризовалось 
умеренно выраженной тахикардией; так же отмечали снижение ОПСС, разовой и минутной 
производительности сердца, которые не выходили границ компенсаторных возможностей. У 
всех обследованных больных имел место эукинетический режим кровообращения (табл.1). 
Все изучаемые параметры в обоих группах были идентичными и существенно не отличались 
друг от друга. 

Таблица. 1 
Некоторые показатели гемодинамики, периферического кровообращения, 

вегетативной и гипоталамо-гипофизарно-адренокортикальных систем на этапах 
анестезии и операции у пациенток 1-й (числитель) и 2-й (знаменатель) групп 

Показатель Этап исследования 
I II III IV 

ЧСС, в мин 84,9 ± 1,7
85,6 ± 1,6

 
78,3 ± 1,2
83,6 ± 1,1

 
80,2 ± 1,4
86,3 ± 1,6

 
78,8 ± 2,1
78,8 ± 2,1

 

ЧСС, в мин 92,4 ± 1,2
90,8 ± 1,2

 
76,8 ± 1,4
83,6 ± 1,8

 
78,1 ± 2,0
85,6 ± 1,6

 
76,4 ± 1,3
85,3 ± 1,6

 

СИ, л/мин/м2 2,86 ± 0,08
2,81 ± 0,07

 
2,81 ± 0,11
2,79 ± 0,13

 
27,3 ± 0,11
2,77 ± 0,09

 
2,75 ± 0,08
2,81 ± 0,07

 

ОПСС, дин×с/см5 1344,6 ± 51,3
1354,2 ± 54,9

 
1150,4 ± 48,3
1291,3 ± 46,8

 
1204,2 ± 40,9
1300,8 ± 43,4

 
1169,4 ± 44,8
1250,8 ± 50,1

 

Минутный диурез мл/мин 0,61 ± 0,07
0,63 ± 0,05

 
0,71 ± 0,03
0,73 ± 0,03

 
0,62 ± 0,03
0,64 ± 0,03

 
0,81 ± 0,04
0,83 ± 0,03

 

ИН, усл. ед. 138,6 ± 12,4
122,4 ± 14,2

 
92,6 ± 7,1
94,3 ± 5,6

 
246,2 ± 24,3
232,8 ± 20,8

 
220,4 ± 21,3
212,6 ± 22,3

 

СК плазмы, нмоль/л 429,6 ± 48,3
417,4 ± 45,6

 
623,1 ± 42,3
586,8 ± 43,3

 
746,3 ± 44,3
726,4 ± 48,3

 
709,4 ± 36,6
694,8 ± 40,1

 

НА в моче, нмоль/л 7,2 ± 1,1
7,4 ± 6,9

 - - 10,1 ± 1,3
9,8 ± 1,1

 

 
Примечание. p<0,05: а – по сравнению с исходными показателями; б – по сравнению с 

предыдущим этапом исследования; в – при сравнении между группами 
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Перед кожным разрезом на фоне блока полного сегмента у пациентов обоих групп были 
зарегистрированы классические клинические и функциональные проявления центрального 
сегментарного блока - уменьшение ЧСС, уменьшение СДД, ОПСС, достоверно выраженные 
при применении СА 1-й группы. При этом УИ и СИ оставались без достоверных различий, 
отражая сохранение адаптационно-приспособительных возможностей сердечно-сосудистой 
системы больных независимо от варианта регионарной блокады. На этом фоне 
регистрировали достоверное увеличение минутного диуреза на 15,8-16,3%, что 
свидетельствует об улучшении периферического кровотока в зоне сегментарного действия 
ЦНБ. 

Наиболее болезненный этап операции характеризовался стабильностью изучаемых 
параметров гемодинамики и периферического кровотока, отсутствием достоверно значимых 
изменений относительно предыдущего этапа исследования, что свидетельствует об 
адекватности анестезиологической защиты. Исключение составляли абсолютные величины 
минутного диуреза, которые у пациентов обеих групп были достоверно ниже, чем на 
предыдущем этапе исследования, но выше исходных показателей до операции. 

После завершения операции изученные параметры гемодинамического и 
периферийного кровообращения у всех пациентов остались стабильными, не отличаются 
достоверно и укладываются в рамки физиологических изменений. Исключение составило 
СДД, понижение которого на данный этап исследования более выражено у пациентов с 
операцией в условиях САД, что объясняется более выражением и высоким симпатическим 
сегментарным блоком. 

После окончания операции изучаемые параметры гемодинамики и периферического 
кровотока у всех больных оствались стабильными, достоверно не отличались друг от друга и 
укладывались в рамки физиологических колебаний. Исключение составляло СДД, снижение 
которого на данном этапе исследования было более выраженным у пациентов, оперированных 
в условиях СА, что можно объяснить более выраженной и высокой симпатической 
сегментарной блокадой. 

В течение всей операции, в том числе и на ее наиболее травматичных этапах, пациенты 
оставались спокойными, жалоб не предъявляли. Характерные признаки депрессии дыхания не 
наблюдали, SpO2 составляло 96-98%. Отсутствие выраженного повышения ИН и 
концентрации СК в плазме крови подтверждало адекватность анестезии даже на 
травматичных этапах операции. Так, ИН и СК на разреза кожи и ревизии раны составляли у 
пациенток 1-й группы соответственно 246,2±24,3 усл. ед и 746,3±44,3 нмоль/л, 2-й – 
232,8±20,8 усл. ед и 726,4±48,3 нмоль/л и не выходили за границы «стресс» нормы. 
Концентрация НА в моче за период операции увеличивалась до 10,1±1,3 (1-я гр.) и 9,8±1,1 
нмоль/л (2-я гр.). При этом скорость экскреции НА с мочой достоверно не отличалась от 
таковой до операции. 

Вышеизложенные данные свидетельствуют о умеренной активации систем симпато-
адреналина и гипоталамо-гипофизарного и адренокортикального аппарата в ответ на 
операционные травмы, что свидетельствует о эффективности применяемых вариантов 
региональной блокады. Не наблюдалось никаких осложнений при использовании ЦНБ. 
Послеоперационные эпидуральные аналгезии обеспечивали гладкую динамику ближайших 
послеоперационных периодов и помогали сократить сроки реабилитации пациентов. 

Таким образом, апробируемые нами варианты СА и ЭА высоко эффективны и 
безопасны, однако при условии строго индивидуального подхода к выбору дозы 
местноанестезирующего препарата и исходной сохранности адаптационно-
приспособительных возможностей сердечно-сосудистой системы (коронарных резервов).  
ВЫВОД: 1. Апробированные варианты ЦНБ обеспечивают гемодинамическую стабильность 
в течение всей операции и вполне приемлемы для анестезиологического обеспечения 
колопроктологических операций у пациентов с ИМТ – 25-34,9 кг/м2и сохраненными 
коронарными резервами. 2. Преимуществом ЭА следует считать менее выраженной 
симпатолитический эффект и возможность использования эпидурального катетера для 
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проведендлительного и непрерывного послеоперационного обезболивания, а также 
возможность использования метода  в случаях непредвиденных хирургических осложнений. 
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