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ПЕРЕЧЕНЬ УСЛОВНЫХ ОБОЗНАЧЕНИЙ



АД – артериальное давление
АПГ – ангиопульмонография
КФ – кава-фильтр
ВКФ – временный кава-фильтр
ВКФ-ТЭ – временный кава-фильтр–тромбэкстрактор
ИМ – индекс Миллера
ЛА – легочная артерия
НПВ – нижняя полая вена
ОБВ – общая бедренная вена
ОТП – объем тромбоулавливающего пространства
ПКФ – постоянный кава-фильтр
РЭПТЭЛА – рентгеноэндоваскулярная профилактика тромбоэмболии легочной артерии
СКФ – съемный кава-фильтр
ТГВ – тромбоз глубоких вен
ТЭЛА – тромбоэмболия легочной артерии
ХНЗЛ – хронические неспецифические заболевания легких
ЧСС – частота сердечных сокращений
ЭКГ – электрокардиография
ЭХОКГ – эхокардиография


ВВЕДЕНИЕ



Актуальность темы

Тромбоэмболия легочной артерии (ТЭЛА) - одно из наиболее тяжелых сердечно–сосудистых заболеваний, нередко приводящих к гибели больного или тяжелой инвалидизации его.
Истинная частота тромбоза глубоких вен (ТГВ) нижних конечностей и ТЭЛА остается неизвестной вследствие трудностей в диагностике этих патологических состояний [20, 25], но даже те данные эпидемиологических исследований, которые касаются только зарегистрированных случаев заболевания, позволяют отнести его к числу наиболее распространенных, социально значимых и представляющих опасность для жизни пациентов нарушений системы кровообращения.
Ежегодно тромбоз глубоких вен и тромбоэмболия легочной артерии развиваются у 80-120 человек на 100 тыс. населения, причем 30% из них погибает в ближайший месяц, а еще у 20% больных в течение последующих двух лет развивается рецидив заболевания. У значительной части больных, переживших острый период заболевания, формируется стойкая легочная гипертензия с необратимым и неуклонно прогрессирующим нарушением функции правых отделов сердца.
Постоянно актуальной является проблема профилактики тромбоэмболических осложнений у стационарных больных. ТГВ нижних конечностей развивается у 56% больных с острым нарушением мозгового кровообращения, у 22-25% больных острым инфарктом миокарда и у 9% всех пациентов терапевтического профиля старше 65 лет. Хирургическая операция значительно повышает риск патологического тромбообразования. При отсутствии специфической профилактики, тромбоз глубоких вен подколенно-бедренного и илеокавального сегментов развивается у 25-28% больных после оперативные вмешательства на органах брюшной полости, у 19% гинекологических больных, у 25% - урологических. После операций на тазобедренном суставе и при переломах головки бедренной кости частота этого осложнения возрастает до 50%, при этом у 2-5% больных ТЭЛА имеет массивный характер и ведет к гибели пациента. В среднем частота послеоперационной ТЭЛА составляет 0,8-1,6%, при этом у четверти больных ТЭЛА возникает после выписки из стационара [56]. Учитывая высокую медицинскую и социальную значимость венозных тромбоэмболических осложнений, их профилактика является одной из важнейших проблем современной медицины [10].
В настоящее время широко применяются консервативные методы профилактики тромбоэмболических осложнений, направленные на ускорение кровотока в магистральных венах (неспецифическая профилактика) и коррекцию гемостаза (специфическая антикоагулянтная профилактика). В то же время, выявление эмбологенных тромбов в системе НПВ свидетельствует о недостаточности консервативной терапии, поскольку такая терапия не предупреждает отрыв тромба и развитие ТЭЛА, а проведение тромболизиса даже способствует такому исходу [205]. В этих ситуациях показана хирургическая профилактика ТЭЛА. Среди методов хирургической профилактики выделяют тромбэктомию и парциальную окклюзию нижней полой вены. Из них в настоящее время в клинической практике используют пликацию нижней полой вены или подвздошных вен и имплантацию в нижнюю полую вену противоэмболических кава-фильтров.
Метод имплантации противоэмболических кава-фильтров применяется в клинической практике более 30 лет, его эффективность широко известна и доказана большим количеством научных работ. Однако для имплантации кава-фильтров характерен ряд специфических осложнений, таких как миграция кава-фильтра, тромбоз нижней полой вены, перфорация стенки сосуда, фрагментация конструкции кава-фильтра и других [70, 93, 126, 157, 166, 190]. В то же время эффективных малотравматичных альтернативных методов хирургической профилактики ТЭЛА в настоящее время не существует, а появление новых, более совершенных конструкций кава-фильтров уменьшает частоту осложнений [62].
За последние десятилетия создано много различных конструкций для постоянной или временной профилактики ТЭЛА [17, 21, 131, 137]. Наиболее значительное распространение получили нижеперечисленные кава-фильтры «Greenfield», «Amplatz», «Gunther», «РЭПТЭЛА», «Песочные часы», «Птичье гнездо» («Bird Nest»), «Trap Ease».
Одной из последних отечественных разработок устройств хирургической профилактики ТЭЛА является создание кава-фильтров, имплантируемых как постоянно, так и временно с возможностью их удаления с использованием эндоваскулярной техники.
Противоэмболическое устройство такого типа было разработано в 1996 году и получило название кава-фильтр "Осот". В 1999 году был разработан временный кава-фильтр-тромбэкстрактор (ВКФ-ТЭ). В последующем фильтр «Осот» был модернизирован и стал выполнять функции временно-постоянного кава-фильтра.
Появление новых конструкций кава-фильтров требует всестороннего сравнительного экспериментального и клинического изучения тромбоулавливающих и тромбогенных характеристик. На протяжении 1996-2002 гг. в рамках многоцентрового исследования отечественных кава-фильтров, проводеденного на базе Института хирургии и трансплантоллогии АМНУ, Черкасской областной больницы, Винницкой областной больницы, Луганской областной больницы имплантировано 250 кава-фильтров «Осот». Накоплен значительный опыт профилактики и лечения тромбоэмболических осложнений с применением медикаментозных и хирургических методов, проведен ряд стендовых испытаний различных конструкций кава-фильтров, направленных на изучение эффективности улавливания эмболов, а также их вляние на кровоток в нижней полой вене в обычных условиях и при эмболии в фильтр.
Связь работы с научными программами, темами, планами
Тема диссертационной работы связана с выполнением комплексной научно-исследовательской программы в ИХиТ АМН Украины «Изучение закономерностей течения постэмболической легочной гипертензии и разработка методов ее диагностики и лечения». № госрегистрации 0100Г003397.
Цель исследования:
Снижение частоты тромбоэмболии легочной артерии и улучшение результатов ее лечения с помощью чрезкожной имплантации кава-фильтров, оценка метода хирургической профилактики тромбоэмболии легочной артерии с помощью имплантации противоэмболических кава-фильтров.
Задачи исследования:
1. Изучить механичские и гидродинамические свойства различных кава-фильтров с помощью физического моделирования.
2. Изучить в эксперименте “in vitro” эмболоулавливающую способность противоэмболических устройств.
3. Исследовать в клинических условиях противоэмболическую эффективность, риск развития осложнений, связанных с имплантацией кава-фильтров.
4. Определить эффективность комплексного лечения больных ТЭЛА и ТГВ при применении кава-фильтров.
Объект исследования: больные с венозным тромбоэмболизмом, кава-фильтры.
Предмет исследования: клинические симптомы, данные специальных методов исследования центральной и внутрилегочной гемодинамики, клинико-патоанатомических эпикризов, экспериментальных исследований и математических расчетов.
Методы исследования. Для изучения показателей внутрисердечной, легочной и системной гемодинамики, диагностики ТЭЛА и контроля результатов лечения использовали ангиопульмонографию, флебографию, ретроградную илеокаваграфию, манометрию легочной артерии, ЭхоКГ, УЗИ венозной системы, ЭКГ, рентенографию органов грудной клетки. Для изучения свойств кава-фильтров использовали экспериментальное исследование на модели нижней полой вены, физическое моделирование кава-фильтров.
Научная новизна полученных результатов
Впервые в Украине проведено многоцентровое исследование клинической эффективности хирургической эндоваскулярной профилактики ТЭЛА с помощью кава-фильтров.
Исследование свойств кава-фильтров конической формы показало, что способность кава-фильтра накапливать эмболы без перекрытия просвета сосуда зависит от его высоты и осевой ориентации в просвете нижней полой вены.
Введены новые технические характеристики кава-фильтров – объем тромбоулавливающего пространства и эффективный объем кава-фильтра.
Впервые на стендовых испытаниях исследованы изменения свойств кава-фильтров, условий кровотока в зоне их имплантации при эмболии в фильтр.
Практическая значимость полученных результатов
При анализе полученных результатов определено практическое значение применявшихся различных методов хирургической и медикаментозной профилактики и лечения ТЭЛА в современных условиях, их эффективность, вероятность осложнений, установлена рациональная последовательность их использования.
Разработана испытательная система для экспериментальной оценки различных видов кава-фильтров. Определен объем необходимых экспериментальных исследований для изучения новых конструкций кава-фильтров, позволяющий провести сравнительную оценку с уже известными устройствами. Проведенные экспериментальные исследования позволили определить критерии оценки эффективности и вероятности осложнений применения различных конструкций кава-фильтров в клинике.
Личный вклад соискателя
Личный вклад автора заключается в опеределении задач работы, выборе методических подходов, проведении экспериментальных, клинических, инвазивных диагностических исследований, проведении оперативных вмешательств – имплантаций кава-фильтров, консервативного лечения больных с ТЭЛА и эмбологенным ТГВ. Самостоятельно выполнено 35 ангиопульмонографий, 55 каваграфий, установлен 51 кава-фильтр. Произведена трактовка и анализ полученных результатов. Организованы и проведены экспериментальные исследования. Автором предложены новые технические характеристики кава-фильтров – объем тромбоулавливающего пространства и величина пропускаемых тромбов.
Апробация результатов диссертации
Основные положения и результаты работы должены на научно-практической конференции «Актуальные вопросы клинической хирургии» (Киев 2007).
Публикации
По материалам диссертации опубликовано 11 работ в виде статей в специализированных журналах, включенных в утвержденный ВАК Украины список научных изданий, одна брошюра методических рекомендаций, получен один патент на изобретение.

ВЫВОДЫ

Диссертация посвящена научной задаче профилактики тромбоэмболии легочной артерии с помощью имплнтации кава-фильтров, рассмотрены вопросы изучения свойств кава-фильтров, объема экспериментальных исследований при разработке новых конструкций противоэмболических устройств, результатов клинического использования имплантации кава-фильтров, контроля результатов операции, анализа послеоперационных осложнений, изучения влияния использования кава-фильтров на смертность от ТЭЛА среди госпитализированных больных.   
1. Имплантация противоэмболических кава-фильтров является эффективным миниинвазивным методом профилактики тромбоэмболии легочной артерии. Данный метод является важным элементом в комплексном лечении тромобоэмболии легочной артерии, эмбологенных тромбозов системы нижней полой вены.
2. Объем тромбоулавливающего пространства кава-фильтра пропорционален его эффективному объему. Расчет  объема тромоулавливающего пространства повзоляет прогнозировать свойства кава-фильтров при разроботке их новых конструкций.  
3. Кава-фильтры всех испытывавашихся конструкций (Осот, «ВКФ-ТЭ», «TrapEase», «Vena Tech», Greenfield, РЭПТЭЛА) создают незнчительные помехи кровотоку. Величина градиента давления на имплантированном кава-фильтре ниже чувствительности метода измерения (5 мм вод.ст.) и не имеет практического значения. Среди испытанных конструкций кава-фильтров отмечена турбулизация потока жидкости на кава-фильтрах Greenfiеld, РЭПТЭЛА, что может способстововать тромбообразованию на них. 
4. Эффективный объем тромбоэмболов задержанных кава-фильтром который не приводит к клинически значимому градиенту давления (100 мм вод. ст. и более) зависит от конструкции фильтра. Наименьший эффективный объем у одноярусного конического кава-фильтра (РЭПТЭЛА) (2,2 мл), у двухярусного кава-фильтра („Осот”) он составляет 3,3 мл. Наибольший эффективный объем у двухярусного корзиночного кава-фильтра ВКФ-ТЭ (7 мл).
5. Имплантация кава-фильтра является сравнительно безопасным вмешательством, при соблюдении правил техники операции.    Наблюдавшиеся нами послеоперационные осложнения – поясничный болевой синдром в 20 (8%) случаях, миграция кава-фильтра в 9 (3,8%), перфорация НПВ в 8 (3,2%) и другие не приводили к опасным для жизни состояниям. Летальных исходов, связанных с имплантацией кава-фильтра, случаев повторной ТЭЛА при функционирующем в НПВ кава-фильтре не отмечено. 
6. Применеие кава-фильтров в клинической практике достоверно снижает смертность от ТЭЛА среди  госпитализированных больных. Сравнение данных о госпитальной смертности от ТЭЛА показывает, что в клинике, где применялись кава-фильтры отмечено снижение смертности от ТЭЛА на 47,2% (при 95% доверительном интервале 42,1-53,9%).
7. В группах больных подвергавшихся тромболитической терапии, больных с сердечной недостаточностью, рецидивирующей ТЭЛА, беремнных и рожениц, онкологических, травматологических больных случаев повторных ТЭЛА зафиксировано не было.
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