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out in all patients before operation. In the basic group of patients under examination unlike the comparative group 
the authors calculated by the axial computerograms a precise localization of miniaccess along intercostal part and 
the nearest relative chest line, optimal for the positioning of the pathologic focus as well as a minimal length of 
thoracotomy depending upon the distance of tumor up to the chest. The tumor size was taken into account. Different 
techniques for displacement of minithoracotomic wound are presented. As a result we managed to reduce a length of 
miniaccess; to cut duration of operation, algesic syndrome and duration of postoperative period in the hospital. 
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При острой сердечной недостаточности у крыс исследована кардиопротекторная активность 3-оксипи-
ридина сукцината и 3-оксипиридина адипината.  Показано, что 3-оксипиридина сукцинат в дозе 50 мг/кг ока-
зывает выраженный кардиопротекторный эффект, выражающийся в уменьшении зоны риска и некроза мио-
карда, коррекции морфологических изменений в этих зонах в виде значительного снижения межуточного и 
периваскулярного отека, отсутствия кровоизлияний и уменьшения выраженности клеточной инфильтрации по 
сравнению с контролем. 3-оксипиридина адипинат в дозе 80 мг/кг оказывал менее выраженный кардиопротек-
торный эффект по сравнению с 3-оксипиридина сукцинатом, что выражалось в менее значительном снижении 
площади ишемии и некроза и сохранении нарушений гемодинамики в миокарде при остром инфаркте миокарда 
в эксперименте.
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The 3-oxipiridine succinate and 3-oxipiridine adipinat cardioprotactive activity has been experimentally 
investigated at a acute heart failure in rats. The 3-oxipiridine succinate in a doze of 50 mg/kg is revealed to possess 
an appreciable cardioprotactive effect resulting in diminishing the risk and myocardium necrosis zones, as well 
as in decreasing morphological changes in these zones in the form of a considerable decrease in intratissual and 
perivascular oedema. This effect also resulted in the absence of hemorrhage and in lesser manifestation of cell 
infiltration as compared to the control group of the animals. The 3-oxipiridine adipinat in a doze of 80 mg/kg showed 
a less appreciable efficiency in comparison with the 3-oxipiridine succinate resulting in a less substantial decrease 
in the ischemia and necrosis areas together with the conservation of hemodynamics disorders at acute myocardium 
infarction.
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В работе проанализированы данные, полученные при проведении 232 оперативных вмешательств с 
применением двух вариантов анестезиологического обеспечения – общей анестезии и регионарной ане-
стезии. В работе исследован риск возникновения гемодинамических инцидентов, возникающих при прове-
дении оперативного вмешательства: нарушения ритма сердца и проводимости, избыточные гипертензив-
ные реакции, периоперационная ишемия миокарда, острый инфаркт миокарда, резистентная артериальная 
гипертензия, избыточные гипотензивные реакции. Было установлено, что эндотрахеальный наркоз обла-
дает наибольшим риском возникновения гемодинамических инцидентов, чем спинномозговая анестезия. 
Пациенты пожилого возраста более подвержены возникновению гемодинамических инцидентов, чем па-
циенты молодого возраста, причём риск инцидентов возрастает у пациентов с сопутствующей сердечно-
сосудистой патологией.


