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ХВОРИХ З ПІДВИЩЕНИМ ІНДЕКСОМ МАСИ ТІЛА 
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м. Харків, Україна 

 

Актуальність. Загальноприйнятим є положення, згідно з яким 

підвищений індекс маси тіла (ІМТ) негативно відображається на характері 

життєдіяльності усього організму, у тому числі на функціональному стані 

системи кровообігу (СК) і функції зовнішнього дихання (ФЗД). За даними 

проаналізованої нами літератури, на перебіг періопераційного періоду впливає 

не лише ІМТ сам по собі, але й "стаж" ожиріння [1]. Ці чинники 

відображаються на серцевому індексі (СІ) й об'ємі циркулюючої крові (ОЦК), 

причому ці показники вище у пацієнтів з більш високим ІМТ [2]. При ІМТ 

більше 40 кг/м
2
 тільки у 5-10 % пацієнтів зустрічається виражена патологія СК 

[3]. У деяких пацієнтів негативно відображається на кровообігу навіть 

нормальний піковий тиск у дихальних шляхах і позитивний тиск у кінці видиху 

(ПТКВ) при штучній вентиляції легенів (ШВЛ) [4]. У той же час, нерідко 

доводиться стикатися з випадками, коли анестезіологічне забезпечення і 

періопераційна інтенсивна терапія у пацієнтів з підвищеним ІМТ проходить без 

будь-яких ускладнень [5]. Ми поставили собі наступну мету. 

Мета дослідження. Вивчити вплив підвищеного індексу маси тіла на 

характер перебігу періопераційного періоду у хворих з гострою хірургічною 

патологією черевної порожнини. 
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Матеріали і методи. Нами вивчений перебіг періопераційного періоду у 

пацієнтів із загостренням хронічного холециститу при виконанні їм 

холецистектомії з використанням лапаротомічного доступу під 

внутрішньовенною анестезією з ШВЛ. Обстежені 30 пацієнтів, розділених на 2 

групи залежно від ІМТ : група 1 (n = 13, ІМТ не вище 25 кг/м
2
) і група 2 (n = 17, 

ІМТ більше 25 кг/м
2
). Дослідження проведене на наступних етапах: 1) перед 

ургентним оперативним втручанням; 2) після інтубації трахеї й початку ШВЛ; 

3) перед припиненням ШВЛ; 4) через добу після закінчення анестезії. 

Фіксувалися наступні показники: "стаж" підвищеного ІМТ (СПІМТ) у 

співвідношенні з віком, ударний індекс (УІ), частота серцевих скорочень (ЧСС), 

систолічний і діастолчний артеріальний тиск (АТс і АТд), центральний 

венозний тиск (ЦВТ), на 2-му і 3-му етапах — опір дихальних шляхів (RAW). На 

підставі виміряних показників розраховували серцевий індекс (СІ), загальний 

перфузійний тиск системного кровообігу (ЗПТСК), що є різницею між 

ефективним (середнім) артеріальним тиском і ЦВТ, питомий периферичний 

судинний опір (ППСО) й індекс потужності серцевого викиду (ІПСВ) [6]. 

Результати дослідження. ІМТ в групі 1 склав 23,8±0,3 кг/м
2
, в групі 2 — 

30,0±0,7 кг/м
2
. Відношення СПІМТ до віку в групі 2 дорівнювало 0,78±0,04. 

Динаміка вивчених показників представлена в таблиці 1. СІ в обох групах під 

час дослідження достовірно не розрізнявся, на 2-му етапі в обох групах СІ 

достовірно знизився, через добу після операції в групі 1 СІ повернувся до 

початкового рівня, в групі 2 залишився достовірно нижче початкового рівня, 

хоча між групами статистично значимої різниці не відмічено. Проте рівний СІ 

досягався в групі 2 за рахунок більших енергетичних витрат, що було пов'язано 

з більшим ППСО в цій групі. Опір дихальних шляхів достовірно вище був у 

групі 2 і перед припиненням ШВЛ в обох групах істотно не відрізнявся від 

рівня, зафіксованого після інтубації трахеї. 
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Таблиця 1 

Показники вітальних функцій у періопераційному періоді 

Показник Група 

Етап 

До операції Індукція 
Завершення 

ШВЛ 
Через добу 

СІ,  

л/хв∙м
2
 

1 3,45±0,11 3,06±0,09† 3,15±0,10 3,35±0,11 

2 3,30±0,09 3,00±0,06† 3,05±0,05 3,15±0,07‡ 

ППСО,  

дин∙с∙м
2
∙см

-5
 

1 1910±67 2028±65 2114±82‡ 1963±71 

2 2478±70* 2621±129* 2591±80* 2944±86†‡* 

ІПСВ,  

Вт/м
2
 

1 0,62±0,02 0,52±0,01† 0,57±0,03 0,60±0,02 

2 0,74±0,02* 0,64±0,03†* 0,66±0,04* 0,80±0,05†‡* 

RAW,  

дин∙с∙м
2
∙см

-5
 

1  0,079±0,005 0,069±0,004  

2  0,125±0,008* 0,114±0,010*  
 

† — p < 0,05 у порівнянні з попереднім етапом; 

‡ — p < 0,05 у порівнянні з попереднім етапом; 

* — p < 0,05 при порівнянні між групами.  

СІ в групі 1 від ІМТ не залежав, тоді як в групі 2 початково відзначався 

позитивний зв'язок середньої сили між цими показниками (r = 0,47±0,19). Після 

початку ШВЛ цей зв'язок зник, а потім став слабким негативним (r = -

0,31±0,22). Від співвідношення СПІМТ/вік СІ не залежав. У групі 1 не 

відмічено зв'язку між ІПСВ і ІМТ, а в групі 2 він був сильним позитивним із 

початку (r = 0,78±0,09), залишаючись практично таким же до кінця 

дослідження. При цьому ІПСВ ніяк не залежав ні від співвідношення 

СПІМТ/вік, ні від самих СПІМТ і віку. Опір дихальних шляхів проявив 

позитивний зв'язок з ІМТ в обох групах. У групі 1 після початку ШВЛ він 

знаходився на рівні 0,33±0,25, перед припиненням ШВЛ він посилився до рівня 

0,51±0,21. У групі 2 цей зв'язок був сильним (на обох етапах r = 0,87±0,16). Між 

RAW і СПІМТ зв'язок в групі 2 був слабким (r = 0,31±0,22 після початку ШВЛ і 

0,34±0,22 перед її припиненням), а зі співвідношенням СПІМТ/вік — середньої 

сили (r відповідно до 0,55±0,17 и 0,57±0,16). 

Висновки. 

1. На загальноприйнятий інтегральний показник функції кровообігу – 

серцевий індекс — ІМТ, що знаходиться в межах норми, істотного впливу не 
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виявляє; підвищений ІМТ спочатку сприяє підвищенню серцевого індексу, але 

потім уповільнює його відновлення після оперативного втручання на черевній 

порожнині під внутрішньовенною анестезією з ШВЛ. 

2. Підтримка адекватного серцевого індексу при підвищеному ІМТ 

вимагає від міокарду підвищених енергетичних витрат, причому тим більших, 

чим вище ІМТ, про що свідчить динаміка індексу потужності сердечного 

викиду.  

3. Показники кровообігу не залежать від стажу підвищеного ІМТ і від 

його співвідношенням з віком. 

4. На механічні характеристики системи зовнішнього дихання ІМТ 

вчинює істотний вплив. Підвищений ІМТ збільшує опір дихальних шляхів, 

причому тим більшою мірою, чим вище співвідношення стажу підвищеного 

ІМТ до віку.  
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