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Аннотация

Исследована температурная реакция пальцев рук на многократную окклюзию. Установлена провокация реакции сосудов левой руки при осуществлении окклюзии на правой руке.
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Исследование особенностей ишемических поражений миокарда во время кардиохирургических операций привело к открытию феномена ишемического прекондиционирования. Суть данного феномена заключается в повышении устойчивости миокарда к длинным периодам ишемии, возникающей после нескольких коротких искусственно создаваемых периодов ишемии-реперфузии [4]. Осуществление ишемического прекондиционирования способствует значительному снижению области некроза в миокарде после операций по аортокоронарному шунтированию, увеличивается адаптационный резерв организма по отношению к патологическим состояниям, обусловленным недостатком кислорода, увеличивается фракция изгнания как левого, так и правого желудочков, повышается сердечный индекс [3]. 

Важным вопросом является выбор способа осуществления ишемического прекондиционирования. В настоящее время наиболее распространен метод локального ишемического прекондиционирования, в процессе которого создаются эпизоды кратковременной ишемии-реперфузии непосредственно в области коронарных сосудов. Применение данного способа прекондиционирования ограничивается кардиохирургической практикой и осложнено большой инвазивностью процедуры и необходимостью точного контроля наступления ишемии миокарда [3]. Поиск новых способов осуществления ишемического прекондиционирования и его использование для профилактики и лечения ишемических поражений сердца можно отнести к актуальным задачам кардиологии и трансляционной медицины. 
Альтернативой локальному прекондиционированию является дистантное прекондиционирование, реализующееся посредством создания периодов ишемии-реперфузии органов, удаленных от сердца. К наиболее доступной области для осуществления дистантного ишемического прекондиционирования можно отнести зону конечностей. Экспериментальные работы в этом направлении демонстрируют снижение концентрации в крови маркеров повреждения миокарда (тропонин I) на 17 % в группе прекондиционированных пациентов по сравнению с контрольной группой [3]. Также отмечается положительное воздействие дистантного прекондиционирования в области плеча на эндотелиальную функцию периферических сосудов [7]. Остается открытым вопрос о влиянии многократной окклюзии плечевой артерии на коронарные сосуды и периферическую сосудистую систему. Цель настоящей работы состоит в изучении температурной и связанной с ней сосудистой реакции конечностей на многократную манжеточную окклюзию.
Для исследования температурных реакций организма на функциональную нагрузку целесообразно использовать термографический метод, реализующий регистрацию температуры на большой площади тела человека. Последнее дает возможность сравнивать температурные сигналы, например, одновременно на левой и правой руках. Ранее был установлен ряд закономерностей температурной реакции конечностей на однократную окклюзию [1, 2, 5, 6].
В настоящем исследовании проведена термографическая регистрация реакции левой и правой кистей на двукратную плечевую окклюзию у группы из 12 здоровых испытуемых. Установлено, что для 80% испытуемых ответ на первый период ишемии более интенсивен, чем на второй; во время реактивной постокклюзионной гиперемии и вазодилатации на правой руке наблюдается вазодилатация также на противоположной левой руке. Данный экспериментальный факт свидетельствует о вовлечении не только местных, но и системных механизмов регуляции тонуса сосудов. Таким образом, можно предполагать, что постокклюзионная гиперемия может провоцировать возникновение сосудистых реакций и в других участках сосудистой системы, удаленных от места окклюзии. При многократном повторении периодов ишемии – реперфузии в области сосудов руки может возникать «эффект тренировки» и формирование устойчивости к повышению перфузии не только периферических, но и коронарных сосудов. Экспериментальное подтверждение данного предположения является предметом дальнейших исследований. 
Исследование температурной реакции на окклюзию выполнено за счет гранта Российского научного фонда (проект №17-75-10130); обзор перспектив осуществления дистантного ишемического прекондиционирования выполнен при поддержке фонда РФФИ в рамках научного проекта  №16-32-00433 мол_а «Мой первый грант».
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Abstract
The temperature reaction of the fingers to multiple occlusion has been studied. The provocation of the reaction of the vessels of the left arm during occlusion on the right arm was established.
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