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виде пиодермии (18 %), пневмонии (14 %), сеп-
сиса (3 %), гайморита (2 %), отита (2 %). 

Заключение. Длительность эпидемии в 
Ставропольском крае составляет 25 лет. Пора-
женность населения ВИЧ-инфекцией характе-
ризует рост заболеваемости и переход к «уме-
ренному» уровню эпидемии. 

Высокая частота туберкулеза (34 %) и хро-
нического гепатита С (41  %) ухудшает про-

гноз ВИЧ-инфицированных и выявляет име-
ющиеся в регионе социальные проблемы. 
Высокие показатели смертности 1.0±0.03, 
а также значительная частота оппортуни-
стических инфекций (97  %), сопутствующих 
(60 %) и вторичных (39 %) заболеваний ука-
зывают на необходимость пересмотра схем 
и сроков назначения противовирусной тера-
пии. 
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Однако крайне мало сравнительных данных, 
отражающих коронарную ангиоархитектонику 
сердца в норме и при инфаркте миокарда. Для 
восполнения знаний по этой проблеме проведе-
но настоящее исследование.

Цель исследования: представить морфо-
функциональные параметры, характеризующие 
особенности организации артериального русла 
сердца без нарушения коронарного кровообра-
щения и при передне-перегородочном инфар-
кте миокарда у людей второго периода зрелого 
возраста с правовенечным вариантом ветвле-
ний коронарных артерий. 

Материал и методы. Исследованы субэ-
пикардиальные разветвления передней меж-
желудочковой ветви (ПМЖВ) левой венечной 
артерии 10 сердец и 12 прижизненных ко-
ронароангиографий людей второго периода 
зрелого возраста с правовенечным вариан-
том ветвления венечных артерий в норме и у 
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Болезни системы кровообращения в Рос-
сии занимают первое место в общей 
структуре, составляя 18,8 %. Ишемиче-

ская болезнь сердца, в том числе инфаркт 
миокарда, цереброваскулярная патология и 
гипертоническая болезнь остаются лидиру-
ющими среди сердечно-сосудистых заболе-
ваний [6]. 

Получены сведения об организации коро-
нарного русла сердца человека [3], о венозной 
ангиоархитектонике органа [1], представле-
на информация о взаимной пространственной 
ориентации субэпикардиальных сосудов [5]. 
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пациентов с передне-перегородочным инфар-
ктом миокарда. При проведении вазографии 
сосуды сердца инъецировались свинцовым 
суриком, растворенным в глицерине в равных 
пропорциях. Для гистологического исследо-
вания выделялись участки сосудистого русла 
различных отделов сердца, изготавливались 
их поперечные срезы с окраской гематокси-
лин-эозином. 

Морфометрические измерения длины со-
судов, их внутреннего и наружного диаметров, 
площади сечения проводились с использовани-
ем специальных компьютерных программ (Ви-
деоТест-Морфология, 5,0; Makhaon), которые 
позволили установить новые морфофункцио-
нальные параметры коронарного русла (коэф-
фициенты сужения (Кс) и расширения (Кр) сум-
марного просвета артериального русла, долю 
суммарного продольного сечения артериально-
го русла в общей площади кровоснабжаемого 
участка поверхности, среднее расстояние меж-
ду ветвлениями) [2]. 

Статистическая обработка результатов ис-
следования проведена вариационно-статисти-
ческим методом с использованием пакета ана-
лиза данных в программе «Excel Windows Office 
XP» и «Statistiсa 6,0» с расчётом средней ариф-
метической и её стандартной ошибки (M±m). 
При проведении статистического анализа был 
использован t-критерий Стьюдента для незави-
симых выборок [4]. 

Результаты и обсуждение. Установлено, 
что суммарная площадь сечения (ΣSсеч.) ПМЖВ 
на объектах без нарушения коронарного кро-
вообращения преобладает над его значениями 
при инфаркте миокарда, составляя соответ-
ственно 15,2±1,5 и 9,6±1,1 мм2. 

В норме на протяжении верхней трети перед-
ней межжелудочковой борозды (ПМЖБ) ΣSсеч. 
ветвей ПМЖВ имеет общую тенденцию к сниже-
нию, лишь несколько увеличиваясь до 15,4±1,5 
мм2 в её средней трети. Выраженное уменьше-
ние общего просвета производных ПМЖВ в 4,2 
раза до 2,3±0,9 мм2 определено в начальных 
участках верхней трети ПМЖБ при инфаркте ми-
окарда. Для объектов с патологией коронарного 
кровообращения характерно наличие резко вы-
раженного падения общего просвета произво-
дных ПМЖВ от 19,5±1,8 до 8,8±0,9 мм2 на участ-
ке сосуда длиною 26,2±1,5 мм в среднем отделе 
верхней трети ПМЖБ. При инфаркте миокарда 
также установлены увеличения ΣSсеч. ветвей 
ПМЖВ в средних и конечных отделах верхней 
трети ПМЖБ до 19,5±1,8 мм2 и 18,6±1,3 мм2 со-
ответственно.

Графики изменения суммарного просвета 
производных ПМЖВ всех объектов демонстри-
руют общую тенденцию к снижению данного 
параметра на протяжении средней и нижней 
трети ПМЖБ до погружения субэпикардиальных 
ветвей в миокард. Вместе с тем в средней трети 
ПМЖБ в норме и при инфаркте миокарда уста-

новлены выраженные увеличения ΣSсеч. ветвей 
ПМЖВ в 1,6 раза от 4,3±0,8 до 6,8±0,9 мм2 и в 
1,4  раза от 7,6±0,5 до 10,6±1,1 мм2 соответ-
ственно.

Анализ полученных данных показал, что 
на сердцах без нарушения коронарного кро-
вообращения Кс имеет нулевые значения 
на значительном протяжении верхней трети 
ПМЖБ с последующим плавным увеличением 
значений в её средней и нижней трети. Лишь 
в начальном отделе нижней трети ПМЖБ Кс 
производных ПМЖВ в норме однократно сни-
жается от 0,70±0,01 до 0,50±0,01. Для объ-
ектов с инфарктом миокарда характерно на-
личие максимального увеличения Кс ПМЖВ 
в начальном отделе верхней трети ПМЖБ до 
0,80±0,01 с дальнейшим интенсивным па-
дением до нулевых значений. Выраженное 
скачкообразное увеличение Кс ПМЖВ при 
патологии до 0,20±0,01 и снижение до ну-
левых значений определено в начальных от-
делах средней трети ПМЖБ. В нижележащих 
участках ПМЖБ Кс равномерно увеличивает-
ся до погружения субэпикардиальных ветвей 
ПМЖВ в миокард.

Изучение динамики изменения Кр произво-
дных ПМЖВ на протяжении ПМЖБ показало, 
что в норме данный параметр равен нулю, лишь 
незначительно увеличиваясь до 0,010±0,005 в 
начальном отделе её верхней трети. Однако 
при инфаркте миокарда Кр скачкообразно из-
меняется с выраженным двукратным увеличе-
нием параметра в верхней трети ПМЖБ, соот-
ветственно до 1,02±0,11 и 0,90±0,03. Нулевые 
значения Кр ПМЖВ при патологии определены 
на протяжении средней и нижней трети ПМЖБ 
до погружения артериальных ветвей в мио-
кард. 

Сравнительный анализ доли суммарного 
продольного сечения артериального русла в 
общей площади кровоснабжаемого участка по-
верхности сердца показал одинаковые значения 
данного параметра, составляющие 0,017±0,001 
на всех исследованных объектах. 

Расстояние между ветвлениями ПМЖВ в 
норме составляет в среднем 93,8±1,5 мм. 
Однако при наличии инфаркта миокарда 
данный параметр на передней поверхности 
сердца значительно уменьшается, составляя 
37,9±1,2 мм.

Заключение. Проведенный сравнительный 
анализ морфофункциональных параметров ар-
териального русла сердца без нарушения коро-
нарного кровообращения и при передне-пере-
городочном инфаркте миокарда характеризует 
особенности ангиоархитектоники коронарного 
русла в норме и при патологии, позволяет кос-
венно судить об интенсивности васкуляризации 
в различных топографических отделах органа 
у людей второго периода зрелого возраста с 
правовенечным вариантом ветвления венечных 
артерий. 
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ВЛИЯНИЕ ПРОИЗВОДНЫХ 4-ОКСО-ПИРИМИДИНА НА ПОВЕДЕНИЕ 
САМЦОВ КРЫС ПРИ МНОГОПАРАМЕТРИЧЕСКОМ ТЕСТИРОВАНИИ
Э. А. Манвелян, В. Ю. Сыса 

Северо-Кавказский федеральный университет, Ставрополь

Поиск и создание новых высокоэффек-
тивных и безопасных анксиолитических 
лекарственных средств является при-

оритетной проблемой для фармакологиче-
ской и фармацевтической науки, решение 

которой возможно в том числе при синтезе и 
многостороннем изучении новых биологиче-
ски активных веществ, содержащих в струк-
туре ядро пиримидина [1, 5]. 

Цель исследования – изучение спектров по-
веденческой активности биологически активных 
соединений – производных 4-оксо-пиримидина 
при однократном и хроническом введении сам-
цам крыс в условиях многопараметрического 
тестирования.

Материал и методы. Работа выполнена 
на белых крысах – самцах Wistar массой 200–
220 г (по 5–6 в группе), содержащихся в стан-
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